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RESOLUCION DECANAL N° 1042 -2025-D-FCS-UANCV

Juliaca, 04 de noviembre del 2025

VISTOS:

El Expediente N° 2025 — 10328 en el cual solicita fecha y hora para Sustentacion
de Tesis y el Dictamen de Aprobacion, emitido por el Jurado Evaluador del trabajo de investigacion
titulado: FACTORES ASOCIADOS A LA ENFERMEDAD DE ESTEATOSIS HEPATICA EN PACIENTES
ADULTOS ATENDIDOS EN EL HOSPITAL CARLOS MONGE MEDRANO JULIACA 2024

CONSIDERANDO:

Que, es necesario dar cumplimiento a la Ley 30220, al Estatuto Universitario y al
Reglamento de Grados y Titulos de la Universidad y de la Facultad de Ciencias de la Salud, para
la fijacién de fecha y hora para la sustentacion de tesis.

En uso de las atribuciones conferidas a la Decana de la Facultad de Ciencias de la
Salud y, estando al informe de la Comision de Grados y Titulos de la Facultad.

SE RESUELVE

PRIMERO: Ratificar a los jurados para la Sustentacion de Tesis para optar el
Titulo Profesional de: MEDICO CIRUJANO el (la) bachiller: AUMA TICONA LUIS ALBERTO habiéndose
designado por sorteo a los siguientes docentes;

*  Presidente : Dra. SANDRA ALEJANDRA FERNANDEZ MACEDO
* 1er. Miembro : M.Sc. MARIA ANTONIETA LOAYZA LOPEZ

*  2do. Miembro : Dra. SONIA BENITA FERNANDEZ TAPIA

*  Asesor(a) Dra. MARIA CONCEPCION FIGUEROA VILCA

SEGUNDO: Fijar la programacion de Sustentacion de Tesis para el:

DIA : VIERNES 07 DE NOVIEMBRE DEL 2025
HORA : 14:00 HORAS
LOCAL . Salén de Grados de la Facultad de Ciencias de la Salud

TERCERO: Realizado la Sustentacion, el Jurado levantara el Acta en el libro
respectivo, donde indicara el resultado obtenido por el Bachiller sustentante.

CUARTO: La Direccion de la Escuela Profesional de Medicina Humana Comision
de Grados y Titulos de la Facultad de Ciencias de la Salud y el jurado, quedan encargados de dar
cumplimiento a la presente Resolucion.

Registrese, Comuniquese y Cumplase.
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RESOLUCION DECANAL N°892 -2025-D-FCS-UANCV

Juliaca, 09 de octubre del 2025

VISTOS: Expediente. 2025-CU-9133 presentada por el (la) Bachiller AUMA TICONA
LUIS ALBERTO quien solicita el cambio del primer miembro de la propuesta de investigacion de tesis para optar
el titulo profesional de MEDICO CIRUJANO

CONSIDERANDO: Que, segln Resoluciéon Decanal N° 061 -2025-D-FCS-UANCV, se
aprueba de la propuesta de Tesis: FACTORES ASOCIADOS A LA ENFERMEDAD DE ESTEATOSIS HEPATICA EN
PACIENTES ADULTOS ATENDIDOS EN EL HOSPITAL CARLOS MONGE MEDRANO JULIACA 2024 teniendo como jurados
y asesor designados por la Unidad de Investigacion de la Facultad de Ciencias de la Salud, a los siguientes

Docentes:
* Presidente : Dra. SANDRA ALEJANDRA FERNANDEZ MACEDO
* 1er. Miembro : Dra, MARIA AMPARO DEL PILAR CHAMBI CATACORA
*  2do. Miembro : Dra. SONIA BENITA FERNANDEZ TAPIA
* Asesor : Dra, MARIA CONCEPCION FIGUEROA VILCA

Que, al haberse cumplido con los requisitos exigidos por el Reglamento de la Unidad de Grados
y Titulos de la Facultad de Ciencias de la Salud, la Unidad de Investigacion ha emitido el Oficio N° 012-2025-Ul-
FCS-UANCV-J solicitando la emision de la resolucion de cambio del primer miembro por motivos ya no tiene
vinculo con la UANCV; y,

Estando con la opinion favorable de la Direccion de la Unidad de Investigacion, en
concordancia con el Reglamento de la Unidad de Investigacion de Ciencias de la Salud y en uso de las
atribuciones que le concede la Ley Universitaria N° 30220, Ley de Creacion de la UANCV N° 23738 y modificatoria,
Resoluciéon de Institucionalizacién 1287-92 N° 739 y el estatuto modificado 2020 de la UANCYV, aprobado con
resolucion N°0018 -2020 ~UANCV —-AU- R-

SE RESUELVE:

PRIMERO; APROBAR EL CAMBIO del PRIMER MEIMBRO designados a él (la)
Bachiller: AUMA TICONA LUIS ALBERTO del tema Titulado FACTORES ASOCIADOS A LA ENFERMEDAD DE
ESTEATOSIS HEPATICA EN PACIENTES ADULTOS ATENDIDOS EN EL HOSPITAL CARLOS MONGE MEDRANO JULIACA
2024 para optar al Titulo Profesional de MEDICO CIRUJANC Debiendo quedar a partir de fecha, de la siguiente

manera:
* Presidente : Dra. SANDRA ALEJANDRA FERNANDEZ MACEDO
*  1er. Miembro : M.Sc. MARIA ANTONIETA LOAYZA LOPEZ
*  2do. Miembro : Dra. SONIA BENITA FERNANDEZ TAPIA
*  Asesor 2 Dra, MARIA CONCEPCION FIGUEROA VILCA

*  SEGUNDO: Disponer que los miembros del Jurado designados den continuidad al tramite de
evaluacion y calificacion de la propuesta de investigacion, borrador de tesis o sustentacion de tesis, segin
sea el caso que se presente en cada expediente. Quedando valido en sus demas disposiciones la Resolucién
Decanal de aprobacion de proyecto de tesis, que se menciona en el considerando.

TERCERO: La Facultad de Ciencias de la Salud, la Unidad de Grados y Titulos, la
Direccion de la Escuela Profesional de Medicina Humana y la Secretaria Académica de la Facultad, quedan
encargados del cumplimiento de la presente Resolucion.

DISTRIBUCION
Jurados,
EP. Obstetricia
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RESOLUCION N° 061-2025-Ul-FCS-UANCV-J

Juliaca, 12 de setiembre del 2025

Visto: el Expediente oficio N° 2025-CU-824 de fecha 18 de marzo del 2025,
Presentado Por el Bach. AUMA TICONA LUIS ALBERTO, quien solicita Revision de Informe Final
de la Investigacion (Borrador de Tesis) titulado: FACTORES ASOCIADOS A LA ENFERMEDAD DE
ESTEATOS!IS HEPATICA EN PACIENTES ADULTOS ATENDIDOS EN EL HOSPITAL CARI OS MONGE

MEDRANO JULIACA 2024, por los jurados de la Facultad de Ciencias de la Salud Escuela Profesional
de MEDICINA HUMANA

CONSIDERANDO:
Que, 12 Direccion de la Unidad de Investigacion de la Facultad de Ciencias de la Salud en
cumplimiento a la Resolucion N° 0294-2023-UANCV-CU-R, y con la aprobacion del informe final por los
siguientes miembros de jurado y asesor:

*  Presidente : Dra. SANDRA ALEJANDRA FERNADEZ MACEDO

* {er. Miembro : Dra. MARIA AMPARO DEL PILAR CHAMBI CATACORA
*  2do. Miembro : Dra. SONIA BENITA FERNANDEZ TAPIA

*  Asesor : Dra. MARIA CONCEPCION FIGUEROA VILCA

Estando, la opinion favorable de los miembros del jurado, en concordancia con el Reglamento
Interno de Trabajo de Investigacion Conducente a Grados y Titulos Resolucion N° 0294-2023-UANCV-CU-
R, Ge conformidad a lo que establece la Ley Universitaria N° 30220, Ley de Creacin de la UANCV N°
23738 y Modificatoria N° 24661 y el Estatuto de la UANCV, que confiere facultades a la unidad de
Investigacion de fa Facultad de Ciencias de la Salud; asimismo fue aprobado para su ejecucion de informe
final con RESOLUCION N° 252-2025-D-FCS-UANCV-J, conducente para optar el Titulo profesional de
MEDICO CIRUJANO

SE RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO: APROBAR EL INFORME FINAL DE LA INVESTIGACION para
la REVISION DE SIMILITUD TURNITIN, del tema FACTORES ASOCIADOS A LA ENFERMEDAD DE
ESTEATOSIS HEPATICA EN PACIENTES ADULTOS ATENDIDOS EN EL HOSPITAL CARLOS MONGE
MEDRANO JULIACA 2024, presentado por el (la) Bach. AUMA TICONA LUIS ALBERTO, para optar
el Titulo profesional de MEDICO CIRUJANO, en virtud de los considerandos expuestos.

ARTICULO SEGUNDO: RATIFICAR como ASESOR(a) a la: Dra. MARIA
CONCEPCION FIGUEROA VILCA
ARTICULO TERCERO. - DISPONER que, La Directora de la Unidad de Investigacion de la
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racuitad de Ciencias de la Salud y secretaria académica de la Facultad de ciencias de la Salud, quedan
encargados del cumplimiento de la presente Resolucion

REGISTRESE, COMUNIQUESE Y CUMPLASE,

DISTRIBUCION: UNNERSIDAD 454 NESTOR CACERES VELASQUEZ
FACULTAD DE Ci t YAG

- Interesados (1 CIENCIAS DE LA SALUD,

- Archivo
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RESOLUCION DECANAL N° 252 -2025-D-FCS-UANCV

Juliaca, 30 de abril del 2025
VISTOS:
El Informe N° 020 -2025-UI-FCS-UANCV-J emitido por la Directora de la Unidad de
Investigacion de la Facultad de Ciencias de la Salud, y la copia del acta de Registro de propuesta de Investigacion
de fecha 29 de abril de la E.P, de Medicina Humana a folio 000074;

CONSIDERANDO:

Que, el (la) egresado (a) AUMA TICONA LUIS ALBERTO ha presentado y. solicitado
la aprobacion de la propuesta de Investigacion titulado: FACTORES ASOCIADOS A LA ENFERMEDAD DE
ESTEATOSIS HEPATICA EN PACIENTES ADULTOS ATENDIDOS EN EL HOSPITAL CARLOS MONGE
MEDRANO JULIACA 2024 correspondiente a la linea de investigacion MEDICINA HUMANA

Que, la Direccién de la Unidad de Investigacion de la Facultad de Ciencias de la Salud
en cumplimiento a la Resolucion N° 102-2023-CF-FCS-UANCV comunico que el Comité de Investigacion para la
evaluacion de la propuesta de Investigacion esta conformado por los siguientes docentes:

*  Presidente : Dra. SONIA BENITA FERNANDEZ TAPIA
# 1er. Miembro : Dra. MARIA AMPARO DEL PILAR CHAMBI CATACORA
x  2do. Miembro : Dra. INGRID LIZ QUISPE TICONA

Que, la Directora de la Unidad de Investigacion ha emitido la « o b N
SU0s UANCVAE GO 010 sobre la evaluacion de la propuesta de investigacion, emitiendo opinion favorable para que
se emita la resolucion de aprobacion de la propuesta de investigacion;

Estando opinion técnica favorable de la Unidad de Investigacion, en concordancia con
el Reglamento de la Unidad de Investigacion de Ciencias de la Salud y en uso de las atribuciones que le confiere la
Ley Universitaria N° 30220, Ley de Creacion de la UANCV N° 23738 y modificatoria, Resolucion de
Institucionalizacion 1287-92 D.L. N° 739 y el estatuto de la UANCV, la Decana de la Facultad de Ciencias de la
Salud.

" SE RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO.- APROBAR, la PROPUESTA DE INVESTIGACION,
presentado por el (la) egresado (a) AUMA TICONA LUIS ALBERTO, para optar el Titulo Profesional de MEDICO
CIRUJANO titulado : FACTORES ASOCIADOS A LA ENFERMEDAD DE ESTEATOSIS HEPATICA EN
PACIENTES ADULTOS ATENDIDOS EN EL HOSPITAL CARLOS MONGE MEDRANO JULIACA 2024

La Propuesta de Investigacion deberé ejecutarse de acuerdo a lo establecido en el
Reglamento de la Unidad de Investigacion con fines de obtencion de Grados Académicos y Titulos Profesionales, y
el Reglamento de Grados y Titulos de la Facultad de Ciencias de la Salud.

ARTICULO SEGUNDO - RECONOCER, como ASESOR(A) DE LA PROPUESTA DE
INVESTIGACION al(la) Docente Ordinario(a) de la Facultad de Ciencias de la Salud, Mgtr. SANTIAGO CRISTOBAL
QUISPE PARI

ARTICULO TERCERO .- DISPONER que, La Directora de la Unidad de Investigacion
de la Facultad de Ciencias de la Salud y la Directora de la Escuela Profesional de Medicina Humana quedan
encargados del cumplimiento de la presente Resolucion.

Registrese, Comuniquese, Archivese.
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Distribucion: Decanato, EP: Medicina Humana a Secrelaria Académica, Archivo.
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El total combinado de todas las coincidencias, incluidas las fuentes superpuestas, para ca...

Filtrado desde el informe

» Bibliografia

» Coincidencias menores (menos de 10 palabras)

Exclusiones

» N.° de fuentes excluidas

Fuentes principales

18% @ Fuentes de Internet
9%  ME Publicaciones

21% & Trabajos entregados (trabajos del estudiante)

Marcas de integridad

N.° de alertas de integridad para revisiéon
Los algoritmos de nuestro sistema analizan un documento en profundidad para

buscar inconsistencias que permitirian distinguirlo de una entrega normal. Si
advertimos algo extrafio, lo marcamos como una alerta para que pueda revisarlo.

Una marca de alerta no es necesariamente un indicador de problemas. Sin embargo,
recomendamos que preste atencién y la revise.
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FACTORES ASOCIADOS A LA ENFERMEDAD DE ESTEATOSIS HEPATICA EN
PACIENTES ADULTOS ATENDIDOS EN EL HOSPITAL CARLOS
_ MONGE MEDRANO JULIACA 2024

Datos de autor

Nombres y apellldos LUIS ALBF RTO AUMA TICONA

Ti ]pO de documento de 1dent1dad DNI

Numero de documento de 1dent1dad 43652588

UR[ de ORCID https://orcid.org/0009-0001-4317-2780

Datos de asesor

Nombrcs y apelhdos MARIA CONCEPCION FIGUEROA VILCA

Tipo de documento de ldentldad DNI

Numero de documento de ldentldad 02401 506

WURL de ORCID https://orcid. orﬂ/()O()O 0002- 4752 52()5

Datos del jurado

PI cs:dente del jurado

N b Nlid | SANDRA ALEJANDRA FERNANDEZ
k fm res y apellidos MACEDO

TlpO de documento DNI

Numcro de documento de ldentldad 01309221

Mlembro del jUIadO 1

Nombres y apellidos MARlA ANTONIETA LOAYZA LOPE7

Tlp() de documento DNI

Numero de documento de ndentldad 02064784

Miembro del jurado 2
Nombres y apellidos SONIA BEN[TA FERNANDEZ TAPIA
Tipo de documento DNI

Numero de documento de identidad 01297921
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TESIS UANCV

Datos (le mvestlgacmn

Linea de investigacion

MEDICINA HUMANA - P09

Grupo de mveetlg,acnon

Agcnua dc fi nanc1am|ent0

Ubicacion geografica de la
investigacion

No aplica.

Sm fmancwmlcnto

Pais: Peru

Departamento: Puno
Provincia: San Roméan
Distrito: Juliaca

Latitud: -15.48186
Longitud: -70.12074
https://maps.app.goo.gl/rrSDrUdh3iALigMx7

|

Afio 0 rango de afios en que se realizé
 la investigacion

Abril 2025 - Setiembre 2025

URL de disciplinas OCDE
https://concytec-pe. github.io/Peru-
CRIS/vocabularios/ocde ford.html

Endocrinoloé‘i‘é’, Metabolismo (incllij;éhdo

diabetes, hormonas)
https://purl.org/pe-repo/ocde/ford#3.02.18
Medicina clinica
htlps://purl.org/pc-rcpo/()_ggc/ford#3.0.?.OQ .

s o CoiEe'p'ﬁu'E 'FTj.Te'rBE'ﬁ/}?{

vhive . 31Un LaveRES VELA
FACU\ YAD Dl' ( IFN( IAS DE LA SAL g SOUEZ

DIR

UNIDAD AF -+ e A»\, FCs

OFICINA DE INVESTIGACION

http://repositorio. uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacion del autor




‘ VICERRECTORADO BE

INVESTIGACION

| “OFICING DE INVESTIGATICM "

TESIS UANCV

DECLARACION DE AUTENTICIDAD Y RESPONSABILIDAD

W HESTORN
Yo  LUIS ALBERTO AUMA TICONA .identificado con DNI qw%ﬁ,"%

Nro. 43652588, en mi condicion de egresado de: ; ~nTkL—cEB,]\%E
-_‘ — Sy

] Escuela Profesional
{0 Programa de Segunda Especialidad,
U Programa de Maestria o Doctorado

MEDICINA HUMANA )

informo que he elaborado el/la 3] Tesis o [J Trabajo de Investigacién, [J Trabajo Académico
denominada:

FACTORES ASOCIADOS A LA ENFERMEDAD DE ESTEATOSIS HEPATICA EN PACIENTES
ADULTOS ATENDIDOS EN EL HOSPITAL CARLOS MONGE MEDRANO JULIACA 2024
Asesorado por: Dra. MARIA CONCEPCION FIGUEROA VILCA

Es un tema original.

Declaro que el presente trabajo de tesis es elaborado por mi persona y no existe plagio/copia de ninguna
naturaleza, en especial de otro documento de investigacion (tesis, revista, texto, congreso, o similar)
presentado por persona natural o juridica alguna ante instituciones académicas, profesionales, de
investigacion o similares, en el pais o en el extranjero.

Dejo constancia que las citas de otros autores han sido debidamente identificadas en el trabajo de
investigacion, por lo que no asumiré como suyas las opiniones vertidas por terceros, ya sea de fuentes
encontradas en medios escritos, digitales o Internet.

Asimismo, ratifico que soy plenamente consciente de todo el contenido de la tesis y asumo la responsabilidad
de cualquier error u omision en el documento, asi como de las connotaciones éticas y legales involucradas.

El incumplimiento de lo declarado da lugar a responsabilidad del declarante, en consecuencia; a través del
presente documento asumo frente a terceros, la Universidad Andina Néstor Caceres Velasquez y/o la
Administracion Pablica toda responsabilidad que pueda derivarse por el trabajo final presentado. Lo sefialado
incluye responsabilidad pecuniaria incluido el pago de multas u otros por los dafios y perjuicios que se

ocasionen.
Juliaca__13__de noviembre del 2025
Finﬁa del Asesor U Firma/del Estudiante Huella
(obligatoria) (#bligatoria)
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RESUMEN

Objetivo: Determinar los factores asociados a la enfermedad de esteatosis
hepatica en pacientes adultos atendidos en el Hospital Carlos Monge Medrano
Juliaca 2024. Material y método: El estudio fue de disefio no experimental, de
tipo basico, correlacional, transversal, retrospectivo y con enfoque cuantitativo.
La poblacién estuvo conformada por 53 pacientes adultos diagnosticados con
esteatosis hepdtica. La técnica utilizada fue el analisis documental, mediante la
aplicacion de una ficha de recoleccion de datos elaborada a partir de la revision
de historias clinicas. Resultados: Entre los factores sociodemogréaficos se
identifico que el 86,6% de los pacientes tenia entre 31y 60 afios (p = 0,04) y el
59,6% correspondia al sexo femenino (p = 0,03). En cuanto a los factores
antropomeétricos, el 44,2% presentd sobrepeso (p = 0,02). Respecto a las
comorbilidades, el 32,7% padecia hipertension arterial (p = 0,03). Finalmente,
dentro de las pruebas hepaticas, el 38,5% mostr6é transaminasas elevadas (p =
0,02); todos estos factores resultaron ser estadisticamente significativos (p <
0,05). Conclusiones: La investigacion permitio identificar que los factores
sociodemogréficos, antropométricos y clinicos evaluados guardan una
asociacion significativa con la esteatosis hepatica.

Palabras clave: Comorbilidad, esteatosis hepéatica, factores asociados,

obesidad.
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ABSTRAC
Objective: To determine the factors associated with fatty liver disease in adult
patients treated at the Carlos Monge Medrano Hospital, Juliaca 2024. Material
and method: The study was non-experimental, correlational, cross-sectional,
retrospective, and quantitative in nature. The population consisted of 53 adult
patients diagnosed with fatty liver disease. The technique used was documentary
analysis, using a data collection form developed from a review of medical records.
Results: Among the sociodemographic factors, 86.6% of the patients were
between 31 and 60 years old (p = 0.04), and 59.6% were female (p = 0.03).
Regarding anthropometric factors, 44.2% were overweight (p = 0.02). Regarding
comorbidities, 32.7% had high blood pressure (p = 0.03). Finally, among the liver
tests, 38.5% showed elevated transaminases (p = 0.02); all of these factors were
statistically significant (p < 0.05). Conclusions: The research identified that the
sociodemographic, anthropometric, and clinical factors evaluated have a

significant association with hepatic steatosis.

Keywords: Comorbidity, fatty liver disease, associated factors, obesity.
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INTRODUCCION
La esteatosis hepatica, conocida de otra manera popularmente como “higado
graso”, constituye en dentro de las enfermedades hepaticas una de las que
representa de indole mas comun a nivel del globo y plasma de la misma manera
una creciente problematica de la salud publica. Su caracteristica principal es la
acumulacion excesiva de lipidos en los hepatocitos, condicibn que puede
evolucionar hacia formas mas graves como esteatohepatitis, fibrosis, cirrosis e
incluso carcinoma hepatocelular.(1)
En la poblacion adulta, se ha logrado hacer evidencia de una gran cantidad de
factores de riesgo que guardan asociacion a su creciente desarrollo, entre los
gue se puede recalcar el sexo, la edad, los inadecuados habitos alimenticios, un
estilo de vida caracterizado por la sedentariedad, el excesivo consumo de varias
sustancias que son consideradas nocivas para la salud como puede ser el
alcohol y las alteraciones endocrino-metabdlicas. No obstante, la interaccion de
estos factores depende en gran medida del contexto sociocultural, los estilos de
vida y el acceso a los servicios de salud, lo que resalta la importancia de analizar
esta enfermedad en diferentes poblaciones especificas. (2)
Actualmente, la esteatosis hepatica se reconoce como la principal causa de
hepatopatia en el mundo occidental, con una prevalencia estimada entre 20% y
30%, de acuerdo con los criterios utilizados en distintos estudios. (2)
Si bien su etiologia y progresion no se encuentran completamente esclarecidas,
se sabe que es una condicién multifactorial. Entre los factores mas relevantes se
incluyen la diabetes mellitus tipo 2, la resistencia a la insulina, la obesidad central
y la dislipidemia, todos ellos componentes del sindrome metabdlico,

considerados elementos primarios en el origen de esta enfermedad. (2)
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La investigacion esta estructurada en 4 capitulos: Capitulo I: Planteamiento del
problema, incluye la descripcién y formulacién del problema, la justificacion del
estudio (tedrica, practica y metodologica), asi como los objetivos generales y
especificos, las hipotesis correspondientes y las variables de investigacion.
Capitulo Il: Marco tedrico, presenta los antecedentes del problema, las bases
tedricas que sustentan la investigacion y el marco conceptual. Capitulo Il
Procedimiento metodolégico Metodologia de la investigacion, detalla la
metodologia empleada, especificando el disefio y tipo de investigacion, el
enfoque, la poblacién y muestra, las técnicas e instrumentos de recoleccion de
datos, ademéas del plan de recoleccion, validez y confiabilidad de los
instrumentos. Capitulo IV: Resultados y discusion, expone los hallazgos
obtenidos, acompafiados de su respectiva discusion, las conclusiones y
recomendaciones. Finalmente, se incluyen las referencias bibliograficas y, como

complemento, los anexos.
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CAPITULO |

ASPECTOS GENERALES

1.1. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

DESCRIPCION DEL PROBLEMA

La esteatosis hepética, también conocida como higado graso no alcohdlico
(EHNA), constituye actualmente la hepatopatia crénica de mayor prevalencia a
nivel mundial. El incremento de su incidencia, asociado a los elevados indices
de obesidad, el sedentarismo y los patrones dietéticos poco saludables, la ha
convertido en un problema prioritario de salud publica. La magnitud de esta
enfermedad varia segun factores sociodemograficos y clinicos, lo que refleja su
caracter multifactorial.

En las dltimas décadas, esta patologia ha sido reconocida como una de las
principales causas de enfermedad hepatica cronica, directamente vinculada al
aumento global de la obesidad. Tal situacion se evidencia en el creciente nimero
de pacientes incluidos en listas de espera para trasplante hepatico debido a esta
condicion. Identificar a los grupos de mayor riesgo es un aspecto clave, ya que
la mayoria de los afectados permanecen asintomaticos y son diagnosticados de
manera incidental. No obstante, se trata de una enfermedad progresiva que
puede evolucionar hacia fibrosis avanzada, cirrosis o incluso carcinoma

hepatocelular si no se detecta oportunamente. (3)
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A nivel internacional, se estima que, en Estados Unidos para el afio 2022, el 24
% de los adultos presentaba esteatosis hepatica, y entre el 1,5 % y el 6,5 %
padecia esteatohepatitis no alcohdlica. (3)

De igual manera, estudios en Ecuador (Coello, Cantén Chambo) reportaron una
prevalencia de entre el 17 % y el 51 % en la poblacién general, siendo mas
elevada en la poblacion americana. Estos hallazgos también sefalan la
asociacion de la enfermedad con el sindrome metabdlico y la diabetes mellitus,
ademas de su capacidad de progresion hacia formas mas severas como la
cirrosis y la insuficiencia hepatica. (4)

En Bolivia, Meriles y Balcazar, en su estudio “Factores de riesgo para esteatosis
hepatica en una unidad de medicina familiar”, identificaron una frecuencia de
higado graso metabdlico del 63,9 %, siendo mas comdn en pacientes mayores
de 60 afios (43,8 %) y en mujeres (48,5 %). Concluyeron que los principales
factores de riesgo fueron el sobrepeso, la obesidad, la glucemia elevada y la
dislipidemia. (5)

En el contexto nacional, Pineda (2021), en un estudio realizado en el Hospital
Militar Central “Coronel Luis Arias Schreiber” de Arequipa, determind que el 18
% de los pacientes presentaba esteatohepatitis leve, el 15 % moderada y el 15
% severa. Sus hallazgos confirmaron que los factores sociodemograficos (edad
y sexo), los antecedentes patologicos y el examen fisico guardaban una
asociacion significativa con la presencia de esteatosis hepatica. (6)

A nivel local, Sotomayor (Juliaca, 2024) investigo la relacion entre los grados de
esteatosis hepatica no alcohdlica por ecografia y el perfil hepatico y lipidico en
pacientes del Hospital Carlos Monge Medrano, concluyendo que existia una

asociacion directa entre ambos. (7)
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Durante mi formacion la cual fue en el Hospital Carlos Monge Medrano, dentro
del consultorio del servicio de Gastroenterologia, pude observar la gran
importancia que era relacionar los factores asociados con esta enfermedad. Es
fundamental sensibilizar al personal de salud sobre la gran y creciente necesidad
de un correcto y rapido diagnostico y a su vez también de tratamientos
oportunos, considerando que, aproximadamente, seis de cada diez pacientes
presentan riesgo de desarrollar algin grado de esteatosis hepatica o
complicaciones derivadas de ella.
La presente investigacion permitira obtener informacion actualizada sobre la
situacion de los pacientes con esta patologia, aportando evidencia util para poder
elegir adecuadamente las decisiones que tengan el mayor beneficio para la
poblacién y también para futuras investigaciones. En este marco, surgen
interrogantes orientadoras como: ¢Las comorbilidades se constituyen en un
factor asociado a la hepatopatia? ¢Los factores de caracter sociodemograficos
guardan relacion significativa con esta enfermedad?
1.2. FORMULACION DEL PROBLEMA
1.2.1. Problema general
¢, Cuales son los factores asociados a la enfermedad de esteatosis hepatica en
pacientes adultos atendidos en el Hospital Carlos Monge Medrano Juliaca 20247
1.2.2. Problemas especificos
PE 1.- ¢Cuédles son los factores sociodemograficos asociados a la enfermedad
de esteatosis hepatica en pacientes adultos atendidos en el Hospital Carlos

Monge Medrano?
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PE 2.- ¢ Cuales son los factores antropométricos asociados a la enfermedad de
esteatosis hepatica en pacientes adultos atendidos en el Hospital Carlos
Monge Medrano?

PE 3.- ¢ Cuales son los factores clinicos asociados a la enfermedad de esteatosis
hepatica en pacientes adultos atendidos en el Hospital Carlos Monge
Medrano?

PE 4.- ¢Cudles son los grados de esteatosis hepatica en pacientes adultos
atendidos en el Hospital Carlos Monge Medrano?

1.3. JUSTIFICACION DEL ESTUDIO

1.3.1. Justificacion tedrica

La investigacién sobre los factores asociados a la enfermedad de esteatosis

hepatica en pacientes adultos atendidos en el Hospital Carlos Monge Medrano

2024 se fundamenta en la necesidad de profundizar en el conocimiento de esta

patologia y sus determinantes.

Durante mi internado en dicho hospital, se ha evidenciado con frecuencia la

presencia de factores relacionados con el desarrollo de esteatosis hepética, lo

gue refleja su alta incidencia en la préactica clinica. La relevancia del estudio
radica en que la deteccion temprana de estos factores permite prevenir la
progresion de la enfermedad hacia complicaciones mas graves, como la
esteatohepatitis, la fibrosis hepatica, la cirrosis y el carcinoma hepatocelular.

Identificar oportunamente a los pacientes en riesgo no solo favorece su atencion

integral y tratamiento adecuado, sino que también contribuye a reducir la carga

de morbilidad y mortalidad asociada a esta enfermedad, aportando evidencia util
para la mejora de las estrategias de prevencion y control en el ambito de la salud

publica.
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1.3.2. Justificacién practica

La presente investigacion busca que la identificacion de los factores asociados
a la esteatosis hepatica motive al personal de salud a implementar medidas
orientadas a la deteccién y el tratamiento oportuno de esta enfermedad, con el
propésito de reducir las complicaciones derivadas de su progresion. Asimismo,
este trabajo constituye un aporte al conocimiento cientifico, al proporcionar
evidencia sobre la magnitud y los determinantes de la esteatosis hepatica en la
poblacién del departamento de Puno, especificamente en el Hospital Carlos
Monge Medrano. De igual manera, pretende servir como punto de referencia e
incentivo para el desarrollo de futuras investigaciones que profundicen en el
estudio de esta patologia y fortalezcan las estrategias de prevencion y control en
el @mbito local y nacional.

1.3.3. Justificacién metodoldgica

Se revisaron 52 historias clinicas de pacientes atendidos en el consultorio
externo de Gastroenterologia del Hospital Carlos Monge Medrano, a quienes se
les realizaron pruebas hepaticas y ecografia abdominal. El estudio se desarrollo
bajo un enfoque cuantitativo, con un disefio no experimental, descriptivo, de corte
transversal y correlacional. La técnica empleada para la recoleccion de datos fue
el analisis documental, utilizando como instrumento una ficha de recoleccion de
datos. La informacion obtenida fue registrada en una base de datos en Excel y
posteriormente procesada mediante el programa estadistico SPSS.

1.4. OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION

1.4.1. Objetivo general

Determinar los factores asociados a la enfermedad de esteatosis hepatica en

pacientes adultos atendidos en el Hospital Carlos Monge Medrano Juliaca 2024
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1.4.2. Objetivos especificos
OE 1.- Identificar los factores sociodemograficos asociados a la enfermedad de
esteatosis hepatica en pacientes adultos atendidos en el Hospital Carlos
Monge Medrano.
OE 2.- Analizar los factores antropométricos asociados a la enfermedad de
esteatosis hepatica en pacientes adultos atendidos en el Hospital Carlos
Monge Medrano.
OE 3.- Establecer los factores clinicos asociados a la enfermedad de esteatosis
hepatica en pacientes adultos atendidos en el Hospital Carlos Monge
Medrano.
OE 4.- Describir los grados de esteatosis hepatica en pacientes adultos
atendidos en el Hospital Carlos Monge Medrano.
1.5. HIPOTESIS
1.5.1. Hipotesis general
Hi: Existe relacion entre los factores asociados y la enfermedad de esteatosis
hepatica en pacientes adultos atendidos en el Hospital Carlos Monge
Medrano Juliaca 2024.

1.5.2. Hipotesis especificas

HE 1: Existe relacion entre los factores sociodemograficos y la enfermedad de
esteatosis hepatica en pacientes adultos atendidos en el Hospital Carlos
Monge Medrano.

HE 2: Existe relacion entre los factores antropométricos y la enfermedad de

esteatosis hepatica en pacientes adultos atendidos en el Hospital Carlos

Monge Medrano.
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HE 3: Existe relacion entre los factores clinicos y la enfermedad de esteatosis
hepatica en pacientes adultos atendidos en el Hospital Carlos Monge
Medrano.

HE 4: El grado de esteatosis hepatica mas frecuente es el grado Il en pacientes
adultos atendidos en el Hospital Carlos Monge

1.6. VARIABLES

Variable 1: Factores asociados

Variable 2: Esteatosis hepatica
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1.7. OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

VARIABLES DIMENSIONES INDICADORES ESCALA DE
VALORES
Variable 1 | 1.1. Factores 1.1.1. Edad a) 18 — 30 afios
Factores sociodemograficos b) 31 - 60 afios
asociados c) 60 amas
1.1.2. Sexo a) Femenino
b) Masculino
1.2. Factor 1.2.1. IMC a) Adecuado
antropométrico b) Sobrepeso
c) Obesidad
1.3. Factores clinicos
1.3.1. a) Hipertension
Comorbilidades arterial

b) Diabetes mellitus

c) Ninguno
1.3.2. Pruebas a) Transaminasas
hepaticas b) Triglicéridos

c) Colesterol
d) Fosfatasa
Alcalina
e) Bilirrubinas

Totales, Directas

e indirectas
Variable 2 a) Grado |
Esteatosis 2.1. Grado de esteatosis hepética b) Grado Il
hepética c) Grado lll
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CAPITULO Il

MARCO TEORICO

2.1. ANTECEDENTES DE LA INVESTIGACION

2.1.1. A nivel internacional

Meriles y Balcazar. (5) En su investigacion titulada “Factores de riesgo para
esteatosis hepatica en una unidad de medicina familiar®, realizada en La Paz
Bolivia, 2022; tuvieron como objetivo: determinar factores de riesgo asociados a
la esteatosis hepética en pacientes que asistieron al Policlinico 18 mayo entre
enero a junio de este afio; Metodologia: El estudio fue de tipo transversal,
analitico, retrospectivo, con una muestra por conveniencia de 194 pacientes. Se
hizo una revision exhaustiva aplicando en primer medida criterios tanto de
exclusiéon, asi como de inclusion, considerando a pacientes de con una edad
mayor a los dieciocho afios, considerando a ambos sexos y que también a su
vez hayan asistido a sus controles durante su primer trimestre y que contaban
con ecografia de zona del abdomen, IMC, PA, perfil de lipidos y nivel de azucar
en sangre. Resultados: mostraron una frecuencia de esteatosis hepatica del
63,9%, con una prevalencia incrementada en individuos los cuales tengan una
edad que sea superior a los 60 afios (43,8%) y en mujeres (48,5%). Dentro de
los factores que se estudiaron los mas significativos fueron tanto la obesidad, asi

como el sobrepeso, la dislipidemia
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(OR =7,39), laglucosa elevada (OR =4,37) y la hipertension arterial (OR = 3,78).
Asimismo, se identificaron aquellos intervalos que incrementan el riesgo de
padecer higado graso de tipo metabdlico los siguientes valores: HDLc (39-44
mg/dl), triglicéridos (174-198 mg/dl), colesterol total (209—221,5 mg/dl), glucemia
(100,6-120,2 mg/dl) e IMC (26,4-31,9 kg/m?2). Conclusion: dentro de los
factores de riesgo que fundamentalmente guardan asociacién con la esteatosis
hepatica fueron tanto la obesidad, asi como los niveles de glucosa
incrementados, el sobrepeso y la presencia de dislipidemia.

Coello, Sanchez, Coronel & Caicero. (4) En su articulo Titulado: “Factores
asociados a la enfermedad de esteatosis hepatica no alcohdlica en pacientes del
area rural del Canton Chambo”, desarrollado en Ecuador, 2020; realizaron una
investigacion cuyo objetivo: Fue determinar los factores asociados a esa
patologia en pacientes atendidos en el Centro de salud tipo B Chambo.
Metodologia: Correspondié a este estudio en el cual fue de caracter no
experimental, con enfoque de caracter cuantitativo, retrospetivo y correlacional.
Para ello se analizaron historias clinicas, de las cuales se extrajeron aquellas
variables que para este estudio resultaron interesantes. La mediana de los afios
de los participantes fue de entre 46 a 62 afios. Resultados: Evidenciaron que el
60,38% de los pacientes presentaba HTA, el 49,06% dislipidemia, el 62,26% de
obesidad y sobrepeso y el 52,83% diabetes mellitus, encontrandose una
asociacion significativa de estas comorbilidades con la esteatosis hepatica
excluyendo a la de tipo alcohdlico. Conclusiones: La enfermedad tuvo mayor
incidencia en los individuos que tenian una edad que estaba por encima del
promedio y de sexo masculino. Asimismo, se determind la existencia de que

habia una relacion con la HTA, diabetes mellitus, dislipidemia, sobrepeso y
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obesidad. Finalmente, se observé que aquellas personas con estilos de vida que
apuntaban al sedentarismo 0 que realizaban ya sea minima o nula actividad
fisica estaban mas predispuestas a tener unos valores superiores de enzimas
como el ASY y ALT.

Hernandez. (8) En su estudio titulado “Estudio de la esteatosis hepatica,
estimada mediante CAP (control attenuation parameter) en personas con
factores de riesgo metabdlico atendidas en atencion primaria. Estudio
poblacional”, realizado en Barcelona Espafia, 2020. Metodologia: fue disefiada
como un estudio que tenia la caracteristica de ser transversal, de tipo descriptivo
y de base poblacional, en la cual se calculé una muestra con un numero de 215
participantes loa cuales tenian un factor de riesgo metabdlico, sin diagnostico
previo de alguna hepatopatia, seleccionados aleatoriamente. La estimacion de
CAP y de rigidez hepatica (LS) se efectué mediante FibroScan. Resultados:
demostraron que preponderancia de la esteatosis hepatica de caracter severo
en aquellos sujetos que ya tenian un factor de riesgo fue del 43%. Asimismo, la
prevalencia de LS alcanz6 el 12,6%, observandose que dado el creciente
incremento de LS hubo una presentacion principalmente en individuos en los
cuales tenian valores elevados de CAP. Se identificO ademas una correlacion
significativa entre los valores de CAP y el indice de higado graso. Conclusiones:
se determind que una gran cantidad de personas las cuales tenian factores los
cuales incrementaban el riesgo de caracter metabdlico las cuales fueron
atendidas dentro del primer nivel de atencion presentaron esteatosis hepatica
severa, mientras que el notable incremento de la rigidez hepatica se observé en

un nimero considerable de este grupo poblacional.

OFICINA DE |NVEST|GAC|ON http:/repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacion del autor




VICERRECTORADO DE

)
TESIS UANCV \2/ | INVESTIGACION

"OFICINA DE INVESTIGACION"

Pineda. (9) En su estudio titulado “Esteatosis hepatica y su correlacién con el
indice de masa corporal, triglicéridos y transaminasas en los pacientes del
Hospital Manuel Ygnacio Monteros de la ciudad de Loja”, realizado en Ecuador,
2019. Tu como principal fin el de hacer un analisis entre la conexion existente
que se da con la esteatosis hepatica y distintos parametros clinicos y
bioquimicos. Metodologia: Se desarroll6 bajo un retrospectivo, transversal y de
disefio descriptivo, comprendido entre el periodo te tiempo de enero a agosto de
2019. Mediante al revision y analisis de historias clinicas y a su vez de analisis
de laboratorio, se identificé que el 61% de los pacientes correspondia al sexo
femenino, y dados la gran cantidad de nuevos casos los cuales incrementan la
prevalencia de esta enfermedad se encontraba en adultos de entre 40 y 60 afios.
Resultados: En cuanto a los resultados bioquimicos, se observd que las
aminotransferasas presentaban una alteracién en un 41% de los casos para la
ALT y en un 37% para la AST. Ademas, el 35% de los pacientes presenté
hipertrigliceridemia en las cuales se determinaron valores que se encontraban
entre los 200 y 499 mg/dl. En relacion con el estado nutricional, el 39% presento
sobrepeso y también se encontré un 29% los cuales presentaron obesidad
clasificada como grado I. Conclusiones: Existe una relacidén entre la esteatosis
hepatica con aquellos parametros que fueron elegidos para este estudio,
destacando que la mayor frecuencia de casos correspondio al grado ecografico
moderado. Asimismo, se determind que la forma en la que esta enfermedad
progresa puede predecirse a partir de la monitorizacion y de determinar si se
alteran o no las aminotransferasas; no obstante, se sefiala que la biopsia
hepatica continua como uno de los métodos los cuales resultan fundamentales

para lograr determinar cual es el diagndéstico definitivo.
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Basain, Valdés, Perez, Tase y Ramos. (10) En su articulo Titulado:
“Caracterizacion clinica y epidemiologica de la esteatosis hepatica en pacientes
pediatricos con sobrepeso y obesidad”, Cuba, 2019. Plantearon como objetivo:
el objetivo que fue planteado para esta investigacion fue la de determinar la
prevalencia de la esteatosis hepatica en nifios y también en la poblacion de
adolescentes los cuales padecian ya sea de obesidad, asi como de sobrepeso,
ademas de realizar una caracterizacion integral de esta condicion desde las
perspectivas clinica y epidemiolégica. Este estudio busca no solo cuantificar cual
es el tipo de frecuencia con la que se expresa la esteatosis hepatica en esta
poblacién especifica, sino también explorar sus manifestaciones clinicas,
factores de riesgo asociados y patrones epidemiolégicos relevantes. Para ello,
se analizaran variables como el IMC, el sexo o la edad, los habitos alimenticios,
el sedentarismo y posibles comorbilidades, con el fin de mejorar la comprensién
de cual es el tipo de distribucion y a su vez cuales son los tipos de caracteres de
esta enfermedad en el contexto pediatrico. Este enfoque permitira identificar
posibles correlaciones entre la obesidad de caracter infantil y como se da el
desarrollo de la esteatosis hepatica, contribuyendo ya que se mejorara los
disefios de las estrategias para prevenir y con fines terapéuticos mas efectivos
en esta poblacion vulnerable; Metodologia: Correspondid a un estudio
transversal y descriptivo, desarrollado en un total de 19 pacientes pediatricos con
sobrepeso y obesidad, el cual estuvo comprendido en el periodo de tiempo que
estaba entre enero a diciembre del afio 2019. Las variables analizadas
incluyeron grado de obesidad, tiempo de evolucion, sexo, edad y hallazgos
ecograficos hepaticos. Resultados: Mostraron que 12 de los 19 pacientes tenian

una ecografia hepatica de caracter positivo, y que el 100% de los casos que

OFICINA DE |NVEST|GAC|ON http:/repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacion del autor




VICERRECTORADO DE

)
TESIS UANCV \2/ | INVESTIGACION

"OFICINA DE INVESTIGACION"

fueron registrados tenian correspondencia a ser > de 10 afios. Asimismo, 5
pacientes presentaron obesidad de grado severo. Conclusiones: La ecografia
de la regién del higado forma parte de una de las herramientas mas utiles para
lograr la identificacion de la existencia de esteatosis hepatica en poblacion
pediatrica con exceso de peso. En este estudio, el nivel de obesidad, el sexo y
la edad mostraron relacidén con los hallazgos ecograficos, mientras que el tiempo
de evolucion de la obesidad no estuvo asociado con la enfermedad.

2.1.2. A nivel nacional

Arias. (11) En su investigacion titulado “Factores asociados a esteatosis
hepatica en pacientes con VIH”, realizada en Trujillo, 2023; que tuvo como
objetivo: “Determinar los factores asociados a la enfermedad de esteatosis
hepatica (EHNA) en pacientes con infeccion por el virus de la inmunodeficiencia
humana (VIH) en un hospital de referencia de Truijillo, 2023”. Metodologia: Este
estudio se diseid como una investigacién analitica de corte transversal,
utilizando un muestreo por conveniencia de caracteristicas no probabilistica
basado en la revisidn de las historias clinicas que correspondian a los pacientes
con una edad que sea mayor de 18 afios diagnosticados con VIH, sin
antecedentes previos de enfermedad hepatica. La seleccidén de esta poblacion
tuvo como proposito el de hacer un andlisis de cuales eran los caracteres tanto
epidemioldgicos, asi como clinicos de los participantes, excluyendo a aquellos
con hepatopatias preexistentes para minimizar sesgos relacionados con
condiciones hepaticas previas. Se recopilaron datos demograficos, clinicos y de
laboratorio relevantes, como la edad, el sexo, el estadio de la infeccion por VIH,
el célculo de linfocitos CD4, la carga viral y la utilizacion de la terapia

antirretroviral, con el objetivo de explorar posibles asociaciones entre estas
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variables y los desenlaces clinicos evaluados. Este enfoque metodolégico
permitié obtener una visibilidad con mas detalle de cuales eran aquellos factores
que podrian influir en la salud de esta poblacién especifica, contribuyendo al
conocimiento sobre el manejo clinico de pacientes con VIH sin complicaciones
hepaticas previas. Se evaluaron como posibles factores que guardaban
asociacion la edad, la DM2 y la obesidad, aplicando de esta manera la prueba
de caracter estadistico de chi cuadrado. Resultados: En total se logro incluir una
totalidad de 292 pacientes los cuales contaban con el diagnéstico de VIH,
encontrandose que la frecuencia de EHNA del 8%. Se observo de manera
significativa una prevalencia muy superior en personas de 45 a 49 afios (p =
0,001). Asimismo, se observo que del 25% de la totalidad de los pacientes que
tenian EHNA a su vez también tenian obesidad y el 21% diabetes mellitus tipo 2
(p = 0,073). Conclusiones: La esteatosis hepatica tuvo una frecuencia del 8%
en la poblacion estudiada y que tanto la edad, asi como la obesidad mostraron
una relacion con esta patologia en pacientes con VIH. Los autores destacan que
futuras investigaciones deben considerar la influencia de factores confusores
para comprender mejor esta relacion.

Rojas. (12) En su estudio titulado “Prevalencia y factores asociados a esteatosis
hepatica, estimado mediante el Fatty Liver Index en conductores de transporte
urbano”, Lima, 2023; Metodologia: Estudio de disefio observacional,
transversal, donde se calcul6 el Fatty Liver Index a 50 transportistas urbanos, y
se determind la relacion con factores que podrian aumentar el riesgo de padecer
dicho evento. Resultados: Treinta y ocho de los 50 participantes del transporte
urbano presentaron enfermedad de higado graso, determinada por el indice de

esta patologia propiamente dicha; por lo tanto, la prevalencia fue del 76%. La

OFICINA DE |NVEST|GAC|ON http:/repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacion del autor




VICERRECTORADO DE

TESIS UANCV \3) | INVESTIGACION

"OFICINA DE INVESTIGACION"

variable dependiente, la cual era la esteatosis hepatica, se correlaciono
sustancialmente con los factores independientes. La obesidad se asocié con un
riesgo 11,5 veces mayor de presentar el evento. 1,87 mas probable si el paciente
tiene un familiar con diabetes, y 1,59 incrementando la probabilidad si la
circunferencia abdominal es mayor de > 88 cm para mujeres y > 102 cm para
hombres. Concluyendo que la esteatosis hepatica fue mas prevalente entre los
transportistas urbanos y que la ocurrencia de esteatosis hepatica se correlaciono
sustancialmente con la obesidad, la circunferencia del abdomen y a su vez los
antecedentes de diabetes previamente.

Torrejon. (13) En su investigacion titulado “Factores asociados a la enfermedad
de esteatosis hepatica en nifios y adolescentes con obesidad atendidos en el
servicio de pediatria en el Hospital Dos de Mayo durante lo afios 2019-2023.”,
Lima, 2023; que tuvo por el objetivo es identificar aquellos factores que
incrementan el riesgo de enfermedad hepatica grasa tanto en adolescentes, asi
como en nifios obesos atendidos en pediatria del Hospital Dos de Mayo entre
2019 y 2023. Metodologia: Se incluyé a pacientes con obesidad, que tenian
entre los 5 a 15 afios. Para lo cual se hizo la division en dos grupos: aquellos con
higado graso con transaminasas elevadas (SGOT y SGPT) y aumento de la
ecogenicidad hepatica, y aquellos sin higado graso con ecografias normales.
Resultados: De los 250 pacientes obesos incluidos, el 63,2% de la totalidad de
nifios los cuales tenian higado grado se encontraban en une edad de 10 y 15
afios. Las mujeres representaron el 59,2%. El 80,0% tenia una mayor
circunferencia de cintura y el 72,0% tenia acantosis nigricans. Al nacer con un
bajo peso (OR: 5,431 IC del 95%) y el tipo no exclusivo de la lactancia materna

(OR: 13,635 IC del 95%: 6,189-30,037) también se asociaron fuertemente con la
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patologia del higado graso. Conclusiones: La falta de una lactancia materna de
caracter exclusivo, la obesidad parenteral, nacer con un bajo peso, la acantosis
nigricans y una mayor circunferencia de cintura son factores vinculados a la
patologia del higado graso tanto en adolescente, asi como en nifios obesos.

Pineda. (6) En su investigacion titulada “Factores clinicos asociados a la
esteatosis hepatica en pacientes atendidos en el servicio de gastroenterologia
del hospital militar central “Coronel Luis Arias Schreiber”, realizada en Arequipa,
2021; tuvo como objetivo: “Determinar los factores clinicos asociados a la
esteatosis hepatica en pacientes atendidos en el servicio de gastroenterologia
del hospital militar central “Coronel Luis Arias Schreiber’. Metodologia: El
estudio, el cual guarda un enfoque de caracter cuantitativo, fue longitudinal y
correlacional, para que sus datos fueran recolectados se hizo uso de la
observacion documental. Dentro de la poblacién la cual se conformé por un total
de 942 pacientes los cuales tuvieron atenciones en el Servicio de
Gastroenterologia y Hepatologia. Resultados: Evidenciaron que, en el afio
2020, el 18% de los pacientes presentod esteatohepatitis leve, y un 15% teniendo
el mismo porcentaje entre moderada y severa. En el 2021, los valores fueron de
14% para esteatohepatitis leve, 18% para moderada y 21% para severa. La
estadistica se analiz6 haciendo uso de la prueba del x? para lo cual se opt6 por
un 95% en cuanto al nivel de la confianza, demostré la existencia de la una
asociacion que se suscito entre los factores clinicos y la presencia de higado
graso de caracter que no estaba relacionado con el alcohol dentro de la
poblacion que fue elegida para esta investigacion. Conclusiones: Los factores

clinicos, entre ellos los sociodemograficos (sexo y edad), los antecedentes de
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caracter personal y dentro de estos los patolégicos y los hallazgos del examen
fisico, presentaron una relacién con la esteatosis hepatica.

Cueva. (2) En su estudio la cual es Titulada “factores asociados a la esteatosis
hepatica en pacientes adultos en el Hospital Vitarte durante enero 2019 a
diciembre 2020”, realizada en Lima, 2020; tuvo como objetivo: Identificar los
factores asociados a la esteatosis hepatica en pacientes adultos en el Hospital
Vitarte durante enero 2019 a diciembre 2020. Metodologia: Esta investigacion
se llevé a cabo mediante un enfoque el cual tenia las caracteristicas de ser uno
cuantitativo, tomando como disefio uno descriptivo-explicativo, retrospectivo y no
experimental, finalmente de corte transversal. El estudio buscé caracterizar y
analizar fenomenos especificos a través de la recoleccion sisteméatica de datos
cuantitativos, obtenidos de fuentes preexistentes, como registros clinicos o
bases de datos, sin intervenir en las variables de interés. Su caracter descriptivo
permiti6 identificar patrones y tendencias relevantes, mientras que el
componente explicativo facilitd la exploracion de posibles relaciones o
asociaciones entre las variables estudiadas. El disefio transversal proporciono
una instantanea de la poblacibn en un momento determinado, permitiendo
analizar caracteristicas demograficas, clinicas o epidemioldgicas en un contexto
retrospectivo. Este enfoque metodoldgico resultd idoneo para generar
conocimiento detallado sobre el fendmeno investigado, contribuyendo a la
comprension de sus implicaciones y sentando las bases para futuras
investigaciones mas profundas. La muestra estuvo constituida por un total de 97
casos y 97 controles. Para que se recolecten los datos se opté por usar un
documento estructurado que permitié consignar informacion sobre parametros

bioquimicos, antecedentes patologicos y factores sociodemograficos.
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Resultados: evidenciaron la existencia de una asociacion entre presentar de
esteatosis hepatica y el grupo de edad que esta entre los 55 a 69 afios (X2 =
58,101; gl = 2; p = 0,000). Ademas, se determin6 que la mayor probabilidad de
presentar higado graso excluyendo a de origen de tipo alcohdlico fue 2,128
veces mayor en el sexo femenino, 3,035 veces mayor en pacientes con
hipertension arterial, 4,151 veces mayor en quienes tenian antecedentes de DM,
5,060 veces mayor en aquellos con colesterol LDL elevado, 7,272 veces mayor
en personas con triglicéridos altos y 4,138 veces mayor en quienes presentaban
GGT elevada. En contraste, no hallo relacion con valores elevados de fosfatasa
alcalina (FA), AST y ALT. Conclusiones: La esteatosis hepatica dentro de la
poblacién elegida para este estudio se asoci6 principalmente al sexo femenino,
al perimetro de edad de 55 a 69 afios, a antecedentes de HTA y DM, asi como
a alteraciones bioquimicas como el colesterol LDL, los triglicéridos y la gamma-
glutamil transpeptidasa (GGT).

2.1.3. A nivel regional

Sotomayor. (7) En su estudio titulado “Relacion de los grados de esteatosis
hepatica no alcohdlica por ecografia con el perfil hepético y lipidico en pacientes
del Hospital Carlos Monge Medrano”, realizado en Juliaca, 2024; planted como
objetivo: Determinar la relacion de los grados de esteatosis hepatica no
alcoholica por ecografia con el perfil hepatico y lipidico en pacientes del Hospital
Carlos Monge Medrano. Metodologia: Fue de tipo observacional, relacional y
prospectiva, con un disefio no experimental. La poblacidon estuvo conformada por
los pacientes que acudieron al servicio de radiologia durante el afio 2024 con
diagndstico ecografico de esteatosis hepatica. La muestra estuvo integrada por

193 pacientes, seleccionados mediante un muestreo no probabilistico
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consecutivo, captados en el servicio de diagnostico por imagenes. Resultados:
Se espera que se evidencie una relacion significativa entre los grados de
esteatosis hepatica observados en ecografia y las alteraciones en los
componentes del perfil hepatico y lipidico.

Carrazco & Chambi. (14) En su estudio titulado “Conocimientos y practicas
sobre la prevencion de esteatosis hepatica en los comerciantes del Mercado San
José”, realizado en Juliaca, 2024; tuvieron como Objetivo: Analizar la relacion
entre el conocimiento y las practicas de prevencion del higado graso no
alcoholico en los comerciantes del mercado San José, Juliaca, durante julio de
2024. Metodologia: se desarrollé bajo un enfoque cuantitativo, con un disefio
no experimental, deductivo y transversal. La poblacién estuvo conformada por
17 200 comerciantes, de los cuales se seleccion6 una muestra de 376
participantes. Para la recoleccion de datos se aplicé un cuestionario
estructurado, empleando la técnica de encuesta. Resultados: mediante la
prueba de correlacion de Spearman, arrojaron un coeficiente de 0,072, lo que
refleja una relacion muy débil. Asimismo, el valor de significancia fue de 0,164,
superior a 0,05, lo que indica que no existe correlacion estadisticamente
significativa entre las variables analizadas. En cuanto al nivel de conocimiento
sobre la prevencion de la esteatosis hepatica, el 52,13% fue clasificado como
regular, el 47,34% como adecuado y el 0,53% como inadecuado. Respecto a las
practicas preventivas, el 50,53% se considero inadecuado, el 48,67% regular y
solo el 0,80% adecuado. Conclusiones: La ausencia de una relacion
significativamente entre el conocimiento y las practicas sobre la prevencion del

higado graso no alcohdlico, lo cual evidencia una brecha entre el saber adquirido
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y su aplicacién practica. De esta manera, se destaca que el conocimiento, por si
solo, no garantiza la adopcion de conductas saludables.

2.2. MARCO TEORICO

2.2.1. FACTORES ASOCIADOS

Hace referencia a los estudios desarrollados de manera paralela, en los cuales
se aplican cuestionarios destinados a recopilar informacién sobre diversas
caracteristicas de los participantes, con el propésito de identificar y analizar la
asociacion existente entre diferentes variables. (15)

2.2.1.1. Factores sociodemograficos

Se entienden como el conjunto de caracteristicas relacionadas con la edad, el
sexo, el nivel educativo, los ingresos, el estado civil, la ocupacion, la religion, la
tasa de natalidad, la tasa de mortalidad y el tamafio familiar, entre otras variables
gue describen a una poblacion. Estos factores permiten analizar las condiciones
de cada individuo dentro de su contexto social. Segun la Organizacién Mundial
de la Salud (OMS), los factores sociodemograficos en salud corresponden a “las
circunstancias en las que las personas nhacen, crecen, viven, trabajan y
envejecen, incluido el sistema de salud”. (16)

Edad

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) establece una clasificacion por
etapas de la vida adulta y la vejez, con el fin de unificar criterios y facilitar la
comunicacion entre profesionales sanitarios y pacientes mediante un lenguaje
técnico comun.

o Etapas de la edad adulta:

o Adulto joven: grupo que se encuentra entre los 18 a 44 afios.

o Adulto medio: grupo que se encuentra entre los 45 a 59 afos.
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O

Adulto mayor: grupo que se encuentra entre los 60 a 74 afos.

Etapas de la vejez:

Anciano: grupo que se encuentra entre los 75 a 90 afos.

O

o Anciano longevo: grupo que se encuentra a partir de los 90 afios.
Adicionalmente, la OMS clasifica la vejez en funcién de la edad cronoldgica:

e Vejez joven: grupo que se encuentra entre los 65 a 74 afos.

« Vejez intermedia: grupo que se encuentra entre los 75 a 84 afios.

« Vejez avanzada: grupo que se encuentra de 85 afios en adelante. (17)

Sexo

El concepto de sexo hace referencia al aspecto biolégico de cada individuo. De
acuerdo con la OMS, el término sexo nos hace mencién a la relacion que existen
con los caracteres tanto fisiol6gicos y bioldgicos los cuales diferencian a mujeres
y hombres. En contraste, el término género alude a los roles, conductas,
actividades y atributos socialmente construidos que cada cultura asigna como
apropiados para hombres y mujeres. (18)

2.2.1.2. Factor antropomeétrico

Las variables antropométricas corresponden, en su mayoria, a mediciones
lineales, como puede ser la estatura o al espacio tomado desde un lugar que
tenga referencia con el individuo en cuestion en una postura estandarizada.
También incluyen las longitudes, que representan cual es espacio hallado entre
diferentes puntos de referencia; las curvas o arcos, que miden el espacio que
hay entre dos puntos ubicados sobre la superficie corporal; y también los
perimetros, entendidos como la medicion de curvas cerradas, por ejemplo, el

perimetro braquial. Asimismo, se contemplan otras mediciones como el espesor
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de los pliegues cutaneos y la estimacion de voliumenes corporales mediante
técnicas de inmersion en agua. (19)

indice de masa corporal (IMC)

El indice de Masa Corporal (IMC) se calcula mediante una férmula mateméatica
sencilla, pero de gran utilidad: dividir el peso del individuo en kilogramos entre el
cuadrado de su talla en metros (kg/m2). Este indicador constituye una forma
objetiva para lograr la clasificacion de las personas en distintas categorias las
cuales tiene como valor el peso las cuales puede ir desde un peso que puede
ser considerado bajo incluso llegando hasta la obesidad y permite identificar a
quienes presentan mayor e incrementado riesgo a lo largo de su vida desarrollar
enfermedades de caracter crénico como pueden ser la DM2, HTA o cardiopatias.
Para garantizar un célculo preciso del IMC es de vital importancia seguir los
pasos nombrados a continuacion:

Hacer le medicién del peso en Kg: se recomienda hacer uso de una bascula la
cual se encuentre estandarizada y calibrada, realizar la medida con la persona
usando la minima ropa posible para de esta manera tener resultados con un
mayor grado de exactitud.

Medicion de la altura en la escala de medidas de metros: Debe efectuarse con
un estadiometro, manteniendo los pies juntos y una postura recta o erguida.
Aplicacion de la formula del IMC: Hacer una division del peso (Kg) entre la altura
(m) elevada al cuadrado. Lo que se obtiene de esta formula es el IMC, el cual

debe ser interpretada haciendo uso de los parametros brindados por la OMS.
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Clasificacion del IMC segun la OMS:

Bajo peso <185
Normal 18.5-24.9
Sobrepeso 25-29.9
Obesidad > 30

La adecuada interpretacion del IMC nos permite a las personas de salud poder
de manera correcta hacer la identificacion de individuos los cuales tengan un
elevado riesgo de padecer enfermedades crénicas, entre ellas tenemos a las
cardiopatias, DM2, HTA y ciertos tipos de cancer. Sin embargo, es importante
sefalar que el IMC constituye una herramienta de tamizaje poblacional, y no un
meétodo diagndstico definitivo.(20)

2.2.1.3. Factores clinicos

Comorbilidades

La comorbilidad esta definida como la existencia al mismo tiempo de 2 0 mas

enfermedades en una misma persona. También puede denominarse

enfermedad asociada, concomitante o concurrente. (21)

Caracteristicas de la comorbilidad

e En personas de una edad mayor se presenta con mayor frecuencia

e Las enfermedades comoérbidas pueden interactuar entre si, modificando la
expresion de los sintomas y los resultados en la salud.

e Es fundamental informar al médico acerca de las enfermedades coexistentes,
a fin de que pueda ajustar los tratamientos y prevenir interacciones negativas.
(22)

Pruebas hepaticas

Fosfatasa Alcalina

La FA mide valga la redundancia los niveles de esta encima que se encuentran

a nivel plasmético. La FA es una proteina que acelera una gran cantidad de
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reacciones quimicas las cuales se suscitan en el organismo y se puede encontrar
en gran parte de los tejidos, aunque su mayor concentracion esta ubicada en
huesos, vias biliares e higado. Cada tejido produce un tipo especifico de
fosfatasa alcalina. Niveles anormales de esta enzima pueden indicar multiples
patologias, entre ellas enfermedades hepaticas, trastornos éseos o enfermedad
renal cronica. (23)

TGOy TGP

Las transaminasas oxalacética (TGO) y piravica (TGP) son enzimas hepaticas
utilizadas para el diagndstico de alteraciones que provocan dafio hepatocelular,
asi como lesiones musculares y cardiacas. Ambas tienen una vida media
aproximada de dos dias, lo que las convierte en un indicador sensible del estado
funcional del higado en el momento de la evaluacion. (24)

TP e INR

El tiempo de protrombina (TP) es una de las pruebas funcionales hepaticas mas
empleadas y se utiliza para calcular el indice internacional normalizado (INR, por
sus siglas en inglés). Tanto el TP asi como el INR permiten medir el tiempo que
se requiere para se produzca la coagulacion sanguinea, proceso que depende
de los famosos factores de coagulacion los cuales estan sintetizados a nivel
hepatico. Alteraciones en estos parametros reflejan deficiencias en la funcion
hepatica. (25)

Bilirrubinas totales

El andlisis de bilirrubina total en sangre constituye una de las herramientas que
cobran mayor importancia al momento de una correcta evaluacion del
funcionamiento del higado, investigar la causa de la ictericia 0 monitorear la

eficacia de un tratamiento. La hiperbilirrubinemia (niveles elevados de bilirrubina)
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puede estar asociada a anemia hemolitica, enfermedad hepatica o a la
obstruccion de las vias biliares. Por otro lado, la hipobilirrubinemia (niveles bajos)
generalmente no representa un problema clinico, aunque en algunos casos
puede relacionarse con el uso de determinados farmacos como antibiéticos,
anticonceptivos orales, sedantes y medicamentos anticonvulsivos. (26)

PRUEBAS HEPATICAS

PRUEBAS HEPATICAS VALORES
BT Mg/dl  05-1.2
BD Mg/idl 0-05
BI Mg/dl  0.3—1.9
TGO uli 5-34
TGP uli 0 -55
PLAQUETAS 1073/L 150 - 450
FA UL 44-147
T. PROTROMBINA 11.000 — 15.000 seg
INR 1.0
GGT UL  5-40

Fuente: Medlineplus.gov

2.2.2. ESTEATOSIS HEPATICA

El higado graso no alcohdlico (EHGNA) se desarrolla a partir de mdultiples
factores que incrementan el riesgo, de los cuales resaltan la DM2, |la obesidad
central, la resistencia que se da a la hormona de la insulina, la dislipidemia y el
sobrepeso, todos ellos vinculados tedricamente al sd. Metabdlico. Esta condiciéon
constituye una entidad clinica de amplio espectro con manifestaciones que

pueden evidenciarse en los ambitos clinico, radiolégico y anatomopatoldgico, y
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se reconoce como una causa frecuente tanto de elevacion de aminotransferasas
en sangre como de progresion hacia dafio hepatico crénico. (27)

La esteatosis hepatica o enfermedad del higado graso no alcohélico (NAFLD)
constituye una de las hepatopatias de caracter cronica que se presenta con
mayor reiteracion a nivel de globo. Se trata de una condicion clinico-patoldgica
caracterizada por la acumulaciéon de lipidos en el higado, que ocasiona
alteraciones similares a las producidas por el consumo de alcohol, pero en
personas sin antecedentes de ingesta cronica de esta sustancia. (28)
Sintomas

En la mayoria de los casos, la esteatosis hepatica cursa de manera asintomatica.
Sin embargo, cuando se manifiestan sintomas, estos suelen incluir:

« Fatiga.

e Sensacion de malestar general.

« Dolor o incomodidad ubicado en el cuadrante superior derecho del abdomen.
Por otro lado, en etapas que son mas avanzadas como la esteatohepatitis
excluyendo a la causa producida por el alcohol o en presencia de cirrosis con
desarrollo de fibrosis significativa, pueden aparecer signos y sintomas
adicionales, entre ellos:

e Prurito cutaneo.

« Distension abdominal por ascitis.

« Disnea o dificultad para respirar.

« Edema en extremidades inferiores.

« Presencia de vasos sanguineos dilatados visibles bajo la piel.

o Esplenomegalia (aumento del bazo).

o Eritema palmar.
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« Ictericia, por la tincién de la piel de un color ambar y también de los 0jos.(29)
Causas

Los especialistas aun no logran determinar con precision por qué en el higado
se hace acumulo de grasa de algunas personas y en otras no, ni tampoco por
gué, en ciertos casos, esta condicion progresa hasta convertirse en EHGNA.
Esta patologia guarda asociacion con diversos factores de riesgo, entre los

cuales destacan:

Predisposicion genética.

» Obesidad o sobrepeso.

» Resistencia adquirida a la insulina, caracterizada por que las células tienen la
incapacidad para absorber glucosa de manera adecuada en respuesta a la
insulina.

o« DM2, a la cual también se le conoce como hiperglucemia o niveles elevados
de glucosa a nivel sanguineo.

o Hipertrigliceridemia y dislipidemias, es decir, grasas en niveles
particularmente elevados, particularmente triglicéridos, en el plasma
sanguineo.

Diagnostico

La evaluacion de la EHGNA se establece a partir de diferentes herramientas de

aplicacion clinica (Tabla I1).

Clinica: Una correcta exploracion fisica revela que dentro de la gran mayoria de

los pacientes que padecen de EHGNA se encuentran sin manifestar ninguna

sintomatologia en el momento del diagndstico (50-75%). Sin embargo, algunos
pueden presentar sintomatologia que no especifica o poco especifica como

pueden ser el dolor el cual se presenta en hipocondrio derecho, la astenia e
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incluso el malestar general (30—40%). Solo un pequefio porcentaje (5—10%)
debuta de manera descompensada con una hepatopatia. En el examen fisico es
frecuente identificar hepatomegalia (55-85%) y, en casos mas avanzados,
signos de hepatopatia crénica. (30)

Tabla Il. Herramientas para la evaluacién diagndstica de la esteatosis hepatica
Evaluacion clinica:

» Antropométrica y exploracion fisica.

« Consumo de alcohol de manera excesiva.

indices bioquimicos y marcadores séricos:

« Bioquimica que revelen la funcionalidad hepatica.

« Marcadores directos de fibrosis e inflamacion.

Pruebas de imagen:

Ecografia.

o TAC.

 RMN.

o FibroScan.

Biopsia hepatica:

o Considerada el estdndar de oro para confirmar el diagndstico y valorar el
grado de inflamacion y fibrosis. (30)

Tratamiento

En el mundo actual ain no existe un tratamiento que sea eficaz de manera

especifica para la EHNA. El abordaje terapéutico el cual esta centrado en el

manejo de aquellos factores que estan clasificados como etioldgicos,

principalmente la obesidad, la DM2 y la dislipidemia. Desde el inicio, es
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fundamental implementar medidas generales dirigidas a la modificacion de
estilos de vida y a la reduccién de la exposicién a agentes hepatotoxicos. (31)
Tratamiento de la enfermedad de esteatosis hepatica (31)

Medidas generales:

o Impedir consumir alcohol, incluyendo en minimas cantidades.

e Suspender o impedir la toma de farmacos con potencial hepatotoxico.

« Reducir estar expuesto a toxicos ambientales.

Tratamiento de enfermedades asociadas:

Obesidad y sobrepeso:
o Intervenciones dietéticas y actividad fisica regular.
o Tratamiento con farmacos.

Cirugia como puede ser la bariatrica en casos seleccionados.

O

DM2: control estricto de la glucemia.

Hiperlipidemia: manejo mediante farmacos hipolipemiantes y mejoras en el

estilo de vida.

2.2.2.1. Factores patologicos

Grado de esteatosis hepéatica

Ecografia hepética

El higado en su estructura es considerado una viscera de caracteristicas
voluminosas y sélidas, ubicada debajo del diafragma y por detras del reborde
costal, que en su extension va iniciando desde el hipocondrio derecho que llega
hasta el epigastrio. Se trata de un organo frecuentemente afectado por diversas
enfermedades, tanto primarias como secundarias. Gracias a su densidad

homogénea, la ecografia permite no solo su adecuada visualizacion, sino
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también la exploracion de estructuras posteriores en el retroperitoneo e, incluso,
mediante la via subcostal, la obtencién de imagenes cardiacas. (32)
Tomando el punto de vista de como funciona, este esta dividio en 3 I6bulos. el
LHD del LHI el cual esta separado por la cisura lobar y se proyecta desde la VCI.
El LC, de localizacion posterior, limita inferiormente con la VCI y superiormente
con el ligamento venoso. (32)
Valoracion por ecografica de la esteatosis hepatica
Dentro de los exdmenes auxiliares la ecografia constituye un instrumento
esencial al momento de evaluar la patologia hepatica difusa, principalmente para
descartar lesiones que se estén focalizando en paciente que tengan alteraciones
de caracter analitico o también para detectar hepatomegalia. Aunque no siempre
especifica, la esteatosis hepatica presenta un patron ecografico caracteristico: el
denominado “higado brillante”, en el que la ecogenicidad hepatica es igual o en
todo caso superior a la del parénquima del pancreas. Este incremento de la
ecogenicidad, producto de la grasa infiltracion, lo cual provoca que en zonas
posterior se note atenuacion de la sonoridad, o que hace que sea mas dificil la
visualizacion de las estructuras profundas del érgano.
Con base en el grado de ecogenicidad y la visibilidad de las estructuras que se
encuentran a nivel del higado por fuera y por dentro, se establecen tres
diferentes grados de esteatosis:

e Grado | (leve): aumento discreto difuso a nivel de la ecogenicidad, con adecuada
visualizacion del tanto de los vasos intrahepaticos, asi como del diafragma.

e Grado Il (moderado): incremento moderado y difuso de los grados de la
ecogenicidad, acompafado de dificultad parcial para valorar los vasos

intrahepaticos, asi como del diafragma.
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Grado Ill (grave): marcado aumento de la ecogenicidad, con escasa 0 nula
visualizacion de las paredes de los vasos intrahepaticos, el diafragma y la region
posterior del I6bulo derecho, debido a la limitada penetraciéon del ultrasonido. (32)

Tabla: Escala de evaluacidn de esteatosis hepéatica (32)

Caracteristicas Puntuacién Definicidn

0 Normal: El parénquima hepatico presenta una
ecogenicidad homogénea, sin diferencias de
contraste respecto al parénquima renal. La superficie
del diafragma se distingue con claridad y su contorno
se observa nitidamente.

Ecoestructura Cambio graso leve: Se evidencia un discreto
1 incremento del grado de la ecogenicidad del higado,
también afiadiendo una atenuacion ligera en la onda
de la ecografia al hacer contacto con el parénquima
del higado.

Cambio graso moderado: el cual se encuentra entre
y no corresponde al grado 1y 3.

2 Cambio graso grave: Se observa una diferencia
marcada de ecogenicidad entre el parénquima del
3 rifdbn y del higado, asi como una atenuacion

significativa de la onda de ultrasonido, lo que impide
la adecuada visualizacion del diafragma.

0 Normal: la zona parietal de higado se observa con
nitidez, diferenciandose de manera clara la superficie
del diafragma, cuyo contorno se distingue de manera

definida.
Visibilidad del Se aprecia una atenuacioén ligera de la onda de la
Diafragma 1 ecografia en la zona parietal del higado, sin

comprometer de forma significativa la visualizacion
de la totalidad de las estructuras.

Cambio graso moderado: Corresponde a un estado
intermedio entre el grado leve y el grado grave, con
2 mayor alteracién de la ecogenicidad y atenuacion del
ultrasonido.

Cambio graso grave: Se evidencia una atenuacion
marcada de la onda de la ecografia en la zona
parietal del higado, lo que impide la visualizacion
3 adecuada del diafragma.

0 Normal: Las paredes de los vasos y sus lUmenes se
visualizan con claridad y buena definicion.

Cambio graso leve: Se observa una ligera
disminucién en el grado de resolucion de las paredes

Estructuras de los vasos portales de la zona periférica.
vasculares 1 Cambio graso moderado: Corresponde a un grado
hepéticas intermedio entre el leve y el grave, con mayor pérdida
de definicion de las estructuras vasculares.
2 Cambio graso grave: Unicamente se logra identificar

con claridad la pared de la vena porta central,
mientras que las paredes de las la mayoria de
estructura periféricas dejan de ser visibles.

Fuente: Sahuquillo A.
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2.3. MARCO CONCEPTUAL

Comorbilidad: Se refiere a la existencia simultanea de dos o incluso mas
enfermedades que se producen en una misma persona, y que la mayoria de
veces guardan relacion entre si. También se denomina morbilidad asociada. (33)
Esteatosis hepatica: La esteatosis hepatica o higado graso no alcohdlico
(NAFLD), también conocida como hepatopatia grasa no alcohdlica, es una
patologia la cual afecta al higado, pero se da en personas que consumen alcohol
en minima cantidad o que directamente tienen un consumo nulo. Se caracteriza
por la acumulacién excesiva de grasa en el higado, observandose con mayor
frecuencia en individuos con sobrepeso u obesidad. (29)

Factores asociados: Son condiciones o0 habitos que incrementan la
probabilidad de desarrollar enfermedades. Entre ellos destacan: alimentacion
inadecuada, dislipidemia, obesidad y sobrepeso, consumir alcohol en cantidades
gue pueden ser nocivas, tabaquismo activo o estas expuesto a una gran cantidad
de humo, sedentarismo e inactividad fisica. Dentro de estos factores hacen que
se predisponga primordialmente a que aparezcan enfermedades que no son
transmisibles. (34)

Obesidad: Se define como un cumulo en exceso y anormal de grasa que se
acumula en el cuerpo que puede afectar negativamente la salud. Es uno de los
principales factores de riesgo para diversas enfermedades cronicas. (35)
Paciente: Es la persona que solicita o recibe atencién en salud, ya sea por la
presencia de enfermedades, lesiones, con fines de diagndstico, para la
prevencion de patologias o para mejorar su bienestar general. (36)

Pruebas hepéticas: Son analisis de sangre utilizados para identificar la causa

de determinados sintomas, evaluar el estado del higado y monitorear dafios del
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higado posibles. Estas pruebas miden los niveles de enzimas y proteinas en

sangre. (37)
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CAPITULO 1lI

PROCEDIMIENTO METODOLOGICO DE LA INVESTIGACION

3.1. DISENO DE LA INVESTIGACION

El estudio tiene un disefio no experimental, dado que las variables que fueron
estudiadas no fueron ni modificadas ni manipuladas, sino observadas en un
momento natural que ya existia.

3.2. TIPO DE INVESTIGACION

Bésica: Se sustenta en un marco teorico, con el propésito de generar nuevos
conocimientos.

Correlacional: Busca analizar la relacion existente entre dos variables.

De corte transversal: Los datos se recolectaron en un periodo y contexto
especificos.

Retrospectivo: La informacién se obtuvo de registros correspondientes a los
meses de enero a diciembre de 2024

3.3. METODO APLICADO A LA INVESTIGACION

Se utilizé el método hipotético-deductivo con un enfoque cuantitativo, ya que se

procedio a la recoleccion y analisis estadistico de los datos obtenidos
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3.4. POBLACION Y MUESTRA

POBLACION: Estuvo conformada por los 180 pacientes atendidos en consulta
externa de gastroenterologia del Hospital Carlos Monge Medrano, durante el
periodo de enero a diciembre de 2024.

MUESTRA: Se empled un muestreo no probabilistico por criterio, seleccionando
a los pacientes que cumplieron con los criterios de inclusion previamente
establecidos.

B ZGxpxq*N
CEx(N—-1)+ZZxpxq

n

e N=180 : Total de pacientes con signos y sintomas de gastritis.
e Z=1.96 : Valor de nivel de confianza estandar al 95%
e p=0.5 :Maxima proporcion de tamafio de la muestra
e 0=5 : Probabilidad de que ocurra un evento
E=5 : Error de estimacion maxima Reemplazando se tuvo:

(1.962)(0.5)(5)(180) —co
T 52%(180-1)+(1.962)(0.5)(5)

Esta investigacion estuvo desarrollada con una muestra la cual estuvo

conformada por 52 pacientes que presentan esteatosis hepética.

Criterios de inclusién

¢ Historias clinicas de pacientes con una edad superior a los 18 afos atendidos
en el consultorio externo de gastroenterologia del Hospital Carlos Monge
Medrano.

e Historias clinicas de pacientes que presentaron alguna alteracién en las
pruebas hepaticas de laboratorio.

¢ Historias clinicas de pacientes con ecografia abdominal registrada.
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Criterios de exclusion

e Pacientes con una edad inferior de 18 afios

¢ Historias clinicas con informacién incompleta o ilegible

e Historias clinicas asociadas a otras enfermedades que interfieren con el
diagnéstico

¢ Historias clinicas correspondientes a fallecidos

3.4.1. Ambito de estudio y temporalidad

La investigacion fue desarrollada entre los meses de enero y diciembre de 2024

con los pacientes que acudian al consultorio externo de gastroenterologia del

Departamento de Medicina del Hospital Carlos Monge Medrano, ubicado en la

Avenida Huancané S/N, en la ciudad de Juliaca, provincia de San Roman,

departamento de Puno.

3.5. TECNICAS, INSTRUMENTOS Y FUENTES DE INVESTIGACION PARA

LA RECOLECCION DE DATOS

3.5.1. Técnica

Se utilizé el registro sistematico de conductas y hallazgos clinicos, lo que permitié

validar y organizar la informacion obtenida. (38)

Variable 1: Andlisis documental

Variable 2: Andlisis documental

3.5.2. Instrumento

El instrumento constituye un recurso o formato diseflado para registrar datos

observables que representan las variables de interés de la investigacion. (38)

Variable 1: Ficha de recoleccion de datos

Variable 2: Ficha de recoleccién de datos
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3.5.3. Fuente

Se define como el dispositivo o medio utilizado para obtener informacion
relevante. (38)

En este estudio, la fuente principal fueron las historias clinicas.

3.6. PLAN DE RECOLECCION Y PROCESAMIENTO DE DATOS

Los datos que fueron recolectados fueron ingresados y codificados dentro de
una base de datos del programa informatico Microsoft Excel, la cual
posteriormente fue exportada al programa SPSS para que sea analizada
estadisticamente.

Dentro de la estadistica descriptiva se emplearon frecuencias y porcentajes,
presentados en tablas. Para que se contraste la hipétesis se aplico la prueba

estadistica de Chi cuadrado (x?):

Ty

Donde:

> = Sumatoria

e = Valores esperados en cada celda

o = Valores observados en cada celda

Se considera estadisticamente significativa una probabilidad de error < 0,05,
equivalente al 5%, dentro de los estudios aplicados a las ciencias de la salud.
3.7. VALIDEZ Y CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO

3.7.1. validez

Fue establecida haciendo uso del juicio por expertos. El instrumento fue
evaluado por tres profesionales, dos médicos especialistas en gastroenterologia
y un médico internista, quienes realizaron observaciones y aportes que

contribuyeron a su perfeccionamiento. La validacién incluy6 la revision de
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parametros los cuales guardaban relacion con las respectivas dimensiones de
cada una de las variables, empleando la ficha de recoleccion de datos elaborada
para el estudio.

3.7.2. Confiabilidad

Para poder medir la confiabilidad del instrumento alcanzé un 95% de certeza,
determinada mediante el alfa de Cronbach, lo que evidencié una consistencia
interna buena. De acuerdo con este coeficiente, mientras mas préximo sea el
resultado a 1, mayor sera el nivel de confiabilidad del instrumento.

Resumen de procesamiento de casos

N %
Casos Valido 52 100,0
Excluido? 0 ,0
Total 52 100,0

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach N de elementos

081 6
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CAPITULO IV

RESULTADOS Y DISCUSION

El trabajo de investigaciébn presentado tiene como objetivo: Determinar los
factores asociados a la enfermedad de esteatosis hepatica en pacientes adultos
atendidos en el Hospital Carlos Monge Medrano Juliaca 2024

Los resultados evidenciaron que aquellos factores que guardaron asociacion con
a la esteatosis hepatica fueron de tipo sociodemografico, antropométrico y
clinico, encontrdndose que todas estas variables presentaron una asociacion
estadisticamente significativa (p < 0,05). Estos hallazgos permiten confirmar las

hipotesis que fueron planteadas iniciando la investigacion.
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Tabla 1. Edad y su relacion con el grado de esteatosis hepéatica en pacientes adultos atendidos en el Hospital Carlos Monge

Medrano Juliaca 2024

Grado de Esteatosis Hepatica

Total
Edad Grado | Grado Il Grado Il
fi % fi % fi % fi %
18-30 afios 0 0 1 1.9 0 0 1 1.9
31-60 afios 20 38.5 23 44.3 2 3.8 45 86.6
60 a mas 0 0 4 7.7 2 3.8 6 115
Total 20 38.5 28 53.9 4 7.6 52 100

Fuente: Ficha de recoleccién de datos

X?ca= 40,003 P=0,04 ES SIGNIFICATIVA

X2tab= 9,575 Gl=4
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Figura 1. Edad y su relacion con el grado de esteatosis hepatica en pacientes adultos atendidos en el Hospital Carlos

Monge Medrano Juliaca 2024
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Fuente: Tabla 1
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Se plante6 como primer objetivo especifico: identificar los factores
sociodemogréaficos asociados a la enfermedad de esteatosis hepatica en

pacientes adultos.

En la Tabla 01 y la Figura 01 se representa la manera en la cual se hace el
proceso de distribucion de la variable Edad. Los resultados muestran que el
86,6% de los pacientes tenia entre 31y 60 afios, el 11,5% mas de 60 afios, y el

1,9% estaban en el rango de 18 a 30 afios.

Al analizar las relaciones entre la edad y el grado de esteatosis hepética por
ecografia en pacientes adultos atendidos, representan del Grado Il un 3.8% en
pacientes de 31 A 60 afios y 3.8% de pacientes de 60 afios a mas; presentan
Grado Il un 1.9% de pacientes de 18 a 30 afios, 44.3% de pacientes de 31 a 60
afios y 7.7% de pacientes de 60 afios a mas; presentan Grado | un 38.5% de

pacientes de 31 a 60 afios.

Desde el punto de vista estadistico, el analisis se realizé teniendo como margen
de error del 5% y un nivel de confianza p < 0,05. Se obtuvo un valor de X2cal =
40,003, superior al valor critico de X2tab = 9,575, con 4 grados de libertad y una
significancia de 0,04. Estos resultados demuestran que existe una asociacion

significativa entre la edad de los pacientes y el grado de esteatosis hepatica.

Estos hallazgos coinciden con estudios previos. Como Pineda, en el estudio que
realizo en el Hospital Manuel Ygnacio Monteros de Loja Ecuador, reportd que
existe una predominancia en el sexo femenino (61%) y a su vez una mayor
prevalencia en individuos adultos con una edad que esta comprendida entre los

40 a 60 afos. (6)
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De manera similar, Cruz identificé la edad, la DM2 y la obesidad como factores
gue guardaban asociacion a la esteatosis hepatica. En su estudio, se pudo
observar que la prevalencia mayor fue en pacientes de 45 a 49 afios, siendo la
obesidad significativa (25%, p = 0,003), mientras que la DM2 mostr6 una

tendencia no significativa (21%, p = 0,073). (11)
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Tabla 2. Sexo y su relacidén con el grado de esteatosis hepéatica en pacientes adultos atendidos en el Hospital Carlos

Monge Medrano Juliaca 2024

Grado de Esteatosis Hepética

Total
Sexo Grado | Grado |l Grado llI
fi % fi % fi % fi %
Femenino 8 15,4 19 36,5 4 7,7 31 59,6
Masculino 12 23,1 9 17,3 0 0 21 40,4
Total 20 38,5 28 53,8 4 7,7 52 100

Fuente: Ficha de recoleccién de datos

X?ca= 28,067 P=0,03 ES SIGNIFICATIVA

Xtab= 6,696 Gl=2
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Figura 2. Sexo y su relacién con el grado de esteatosis hepatica en pacientes adultos atendidos en el Hospital Carlos

Monge Medrano Juliaca 2024
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En la Tabla 02 y la Figura 02 se representa la manera en la cual se hace el
proceso de distribucién de la variable Sexo. Los resultados muestran que el

59,6% correspondio al sexo femenino, mientras que el 40,4% al sexo masculino.

En cuanto al grado de esteatosis hepatica por ecografia, en pacientes adultos
atendidos, presentan Grado Il un 7.7% de pacientes de sexo femenino;
presentan Grado Il un 36.5% de pacientes de sexo femenino y 17.3% de
pacientes de sexo masculino; presentan Grado | un 15.4% de pacientes de sexo

femenino y 23.1% de sexo masculino.

Desde el punto de vista estadistico, el analisis se realizé teniendo como margen
de error del 5% y un nivel de confianza p < 0,05. Se obtuvo un valor de X2cal =
28,067, superior al valor critico de X2tab = 6,696, con 2 grados de libertad y una
significancia de 0,03. Estos resultados permiten concluir que existe una
asociacion significativa entre el sexo del paciente y el grado de esteatosis
hepatica.

Estos hallazgos guardan coherencia con investigaciones previas. Como, Meriles
y Balcazar, reportaron una frecuencia de esteatosis hepatica del 63,9%, con
mayor prevalencia en aquellos pacientes mayores de 60 afios (43,8%) y en el
sexo femenino (48,5%). Los factores de riesgo principales identificados fueron la
obesidad asi como el sobrepeso, la hiperglucemia, la dislipidemia y la
hipertension arterial, hallazgos que coinciden parcialmente con los resultantes
gue se obtuvieron en nuestro estudio, donde de la misma manera también se
evidencio un predominio femenino (59,6%).(5)

Asimismo, Pineda en los resultantes de su trabajo de investigacion en el Hospital
Manuel Ygnacio Monteros de Loja Ecuador, hall6 un predominio del sexo

femenino (61%) y mayor prevalencia de esteatosis hepatica en adultos que

OFICINA DE |NVEST|GAC|ON http:/repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacion del autor




TESIS UANCV '3, INVESTIGACION

"OFICINA DE INVESTIGACION"

tenian una edad la cual estaba comprendida entre los 40 a 60 afios. Su estudio
demostré ademas que dentro de las alteraciones ecograficas la moderada fue la
gue tuvo mayor relacibn con un mayor niumero de casos y a su vez que esta
misma puede ser predicha mediante la alteracién de aminotransferasas, aunque

la biopsia hepatica se mantiene como el método diagndstico definitivo.(6)
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Tabla 3. indice de masa corporal y su relacién con el grado de esteatosis hepatica en pacientes adultos atendidos en el

Hospital Carlos Monge Medrano Juliaca 2024

Grado de Esteatosis Hepética

o Total
Indice de Masa Grado | Grado |l Grado llI
Corporal
fi % fi % fi % fi %

Adecuado 8 15,4 3 5,8 0 0 11 21,2
Sobrepeso 9 17,3 11 21,1 3 5,8 23 442
Obesidad 3 5,8 14 26,9 1 1,9 18 34,6
Total 20 38,5 28 53,8 4 7,7 52 100

Fuente: Ficha de recoleccion de datos

X?ca= 31,610 P=0,02 ES SIGNIFICATIVA

X?tab= 10,905 Gl=4
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Figura 3. indice de masa corporal y su relacion con el grado de esteatosis hepatica en pacientes adultos atendidos en el

Hospital Carlos Monge Medrano Juliaca 2024
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Se planted segundo objetivo especifico: identificar los factores antropomeétricos

asociados a la enfermedad de esteatosis hepatica en pacientes adultos.

En la Tabla 03 y la Figura 03 se representa la manera en la cual se hace el
proceso de distribucién de la variable indice de Masa Corporal (IMC) en los
pacientes estudiados. Los resultados revelaron que el 44,2% presentaba
sobrepeso, el 34,6% obesidad, mientras que el 21,2% mantenia un IMC

adecuado.

Segun la evaluacion del grado de esteatosis hepatica por ecografia en pacientes
adultos atendidos, presentan Grado Il un 5.8% de pacientes presentaron
sobrepeso y 1.9% de pacientes presentaron obesidad; presentan Grado Il un
5.8% de pacientes presentaron un indice de masa corporal adecuado, mientras
que el 21.1% de pacientes presentaron sobrepeso y 26.9% de pacientes
presentaron obesidad; presentan Grado | un 15.4% de pacientes presentaron un
indice de masa corporal adecuado, mientras que el 17.13% de pacientes

presentaron sobrepeso y 5.8% de pacientes presentaron obesidad.

Dentro del andlisis estadistico se hizo mediante la utilizacién de un margen de
error del 5% y un nivel de confianza p < 0,05. Se obtuvo un valor de X2cal =
31,610, superior al X2tab = 10,905 con 4 grados de libertad y una significancia
de 0,02. Estos resultados indican que existe una asociacion significativa entre el

IMC y el grado de esteatosis hepatica en los pacientes adultos atendidos.

Estos hallazgos se relacionan con estudios previos. Por ejemplo, Basain, Valdés,
Pérez, Tase y Ramos, en una investigacion en poblacion, encontraron que de 19
pacientes los cuales presentaron ya sea obesidad o sobrepeso, 12 presentaron

ecografia hepatica positiva, y cinco de ellos cursaban con obesidad severa. (10)
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De igual modo, Coello, Sanchez, Coronel y Caicero, en un estudio en el area
rural del Cantén Chambo Ecuador, identificaron que el 62,26% de los pacientes
presentaba sobrepeso u obesidad, el 60,38% HTA, el 52,83% DM vy el 49,06%
dislipidemia, determinando que estas comorbilidades se asociaban de manera

significativa con la esteatosis hepatica.(4)

Asimismo, Rojas en su investigacion, hallé que las variables independientes
antecedentes de diabetes, circunferencia de cintura y obesidad se asociaban
significativamente con la enfermedad. El estudio concluy6 que la probabilidad de
presentar esteatosis hepatica era 11,5 veces mayor en pacientes obesos, 1,59
veces mayor en individuos en los cuales su cintura tenia una circunferencia
mayor a los 88 cm en mujeres y mayor a los 102 cm en hombres, y 1,87 veces

mayor en aquellos con antecedentes familiares de diabetes. (12)
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Tabla 4. Comorbilidad y su relacion con el grado de esteatosis hepatica en pacientes adultos atendidos en el Hospital

Carlos Monge Medrano Juliaca 2024

Grado de Esteatosis Hepética

Total
Comorbilidad Grado | Grado |l Grado lll
fi % fi % fi % fi %

Hipertension Arterial 6 11,5 7 13,5 4 7,7 17 32,7
Diabetes 2 3,8 6 11,6 0 0 8 15,4
Mellitus

Ninguno 12 23,1 15 28,8 0 0 27 51,9
Total 20 38,4 28 53,9 4 7,7 52 100

Fuente: Ficha de recoleccion de datos
X2ca=27,818 P=0,03 ES SIGNIFICATIVA

X2tap= 10,094 Gl=4
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Figura 4. Comorbilidad y su relacion con el grado de esteatosis hepatica en pacientes adultos atendidos en el Hospital

Carlos Monge Medrano Juliaca 2024
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Se plante6 como tercer objetivo especifico: Establecer los factores clinicos

asociados a la enfermedad de esteatosis hepatica en pacientes adultos.

En la Tabla 04 y la Figura 04 se representa la manera en la cual se hace el
proceso de distribucion de la variable comorbilidad. Los resultados revelaron que
el 51,9% de los pacientes no presentaba comorbilidades, mientras que el 32,7%

padecia hipertension arterial y el 15,4% presentaba diabetes mellitus.

Segun la evaluacion del grado de esteatosis hepatica por ecografia en pacientes
adultos atendidos, presentan Grado lll un 7.7% de pacientes presentan
hipertension arterial, presentan Grado Il un 13.5% de pacientes presentan
hipertension arterial, 11.6% de pacientes presentan diabetes mellitus y 28.8% de
pacientes no presentan ninguna comorbilidad; presentan Grado | un 11.5% de
pacientes presentan hipertension arterial, 3.8% de pacientes presentan diabetes

mellitus y 23.1% de pacientes no presentan ninguna comorbilidad.

Dentro de la analitica estadistica, la cual fue realizada con un margen de error
del 5% y un nivel de confianza p < 0,05, reporté un valor de X2cal = 27,818,
superior al X2tab = 10,094 con 4 grados de libertad y una significancia de 0,03.
Esto demuestra la existencia de una asociacion significativa entre las
comorbilidades y el grado de esteatosis hepatica en los pacientes evaluados
Estos resultados coinciden con lo reportado por Coello, Sanchez, Coronel y
Caicero en el area rural, donde identificaron una prevalencia de HTA (60,38%),
DM (52,83%), obesidad o sobrepeso (62,26%) y dislipidemia (49,06%), todas
significativamente asociadas a la esteatosis hepatica. (4)

De igual manera, Meriles y Balcazar en el Policlinico 18 de mayo en La Paz,
Bolivia, reportaron una frecuencia de esteatosis hepatica del 63,9%, teniendo

una mayor predominancia en aquellos pacientes que tengan una edad superior
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a los 60 afos (43,8%) y en mujeres (48,5%). Ademas, identificaron como
principales factores que incremental el riesgo el sobrepeso, la glucemia elevada,
la obesidad, la dislipidemia y la HTA, hallazgos que guardan relacion con lo

evidenciado en el presente estudio.(5)
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Tabla 5. Pruebas hepaticas y su relacidn con el grado de esteatosis hepatica en pacientes adultos atendidos en el Hospital

Carlos Monge Medrano Juliaca 2024

Grado de Esteatosis Hepética

Hpergéetti)?;s Grado | Grado Il Grado lll Tol
fi % fi % fi % fi %
Transaminasas 5 9,6 15 28,9 0 0 20 38,5
Triglicéridos 6 11,6 3 5,8 1 1,9 10 19,2
Colesterol 2 3,8 1 1,9 1 1,9 4 7,7
Fosfatasa alcalina 5 9,6 6 11,6 1 1,9 12 23,1
BT-BD-BI 2 3,8 3 5,8 1 19 6 11,5
Total 20 38,4 28 53,9 4 7,6 52 100

Fuente: Ficha de recoleccion de datos
X2cai= 21,457 P=0,02 ES SIGNIFICATIVA

X2ap= 9,546 GI=8
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Tabla 5. Pruebas hepaticas y su relacidn con el grado de esteatosis hepatica en pacientes adultos atendidos en el Hospital

Carlos Monge Medrano Juliaca 2024
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En la Tabla 05 y la Figura 05 se representa la manera en la cual se hace el
proceso de distribucion de la variable pruebas hepaticas en los pacientes
atendidos. Los resultados muestran que el 38,5% presentd transaminasas
elevadas, el 23,1% fosfatasa alcalina elevada, el 19,2% triglicéridos elevados y

el 11,5% niveles elevados de bilirrubina total, directa e indirecta (BT-BD-BI).

Segun la evaluacion del grado de esteatosis hepatica por ecografia en pacientes
adultos atendidos, presentan Grado Ill un 1.9% de pacientes tenian triglicéridos
elevados, asi mismo el 1.9% de pacientes tenian colesterol elevado, el 1.9% de
pacientes tenian fosfatasa alcalina elevada y el 1.9% de pacientes tenian BT-
BD-Bl elevadas; presentan Grado Il un 28.9% de pacientes tenian
transaminasas elevadas, el 5.8% de pacientes tenian triglicéridos elevados, asi
mismo el 1.9% de pacientes tenian colesterol elevado, mientras que el 11.6% de
pacientes tenian fosfatasa alcalina elevada y el 5.8% de pacientes tenian BT-
BD-BI elevadas; presentan Grado | un 9.6% de pacientes tenian transaminasas
elevadas, el 11.6% de pacientes tenian triglicéridos elevados, asi mismo el 3.8%
de pacientes tenian colesterol elevado, mientras que el 9.6% de pacientes tenian

fosfatasa alcalina elevada y el 3.8% de pacientes tenian BT-BD-BI elevadas.

Tomando en cuenta desde la perspectiva de la estadistica, el andlisis se realizé
con un margen de error del 5% y un nivel de confianza p < 0,05. El resultado
arrojo un valor de X2cal = 21,457, superior al X2tab = 9,546, con 8 grados de
libertad y una significancia de 0,02. Estos datos permiten concluir que existe una
asociacion significativa entre las alteraciones en las pruebas hepaticas y el grado
de esteatosis hepatica en los pacientes adultos atendidos.

Los resultados que se obtuvieron estan ampliamente relacionados con lo que se

reportd por Meriles y Balcazar en el Policlinico 18 de mayo en La Paz, Bolivia,
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donde se identificaron como intervalos de riesgo para esteatosis hepatica:
triglicéridos (174-198 mg/dl), colesterol total (209-221,5 mg/dl), glucemia
(100,6-120,2 mg/dl), HDL-c (39-44 mg/dl) e IMC (26,4-31,9 kg/m2). En
concordancia, en el presente estudio también se evidencié un incremento de
colesterol y triglicéridos como factores relevantes. (5)

De manera similar, Cueva en el Hospital Vitarte de Lima, concluyé que la
esteatosis hepéatica se asocia significativamente con pacientes de 55 a 69 afios
(X2=58,101; gl =2; p=0,000), ademas de identificar un mayor riesgo en mujeres
(2,128 veces mas), en personas con hipertension arterial (3,035 veces mas),
diabetes mellitus (4,151 veces mas), colesterol LDL elevado (5,060 veces mas),

triglicéridos elevados (7,272 veces mas) y GGT elevada (4,138 veces mas).(2)
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Tabla 6. Grado de esteatosis hepatica en pacientes adultos atendidos en el Hospital Carlos Monge Medrano Juliaca 2024

Total
Grado de Esteatosis Hepatica
fi %
Grado | 20 38,5
Grado |l 28 53,8
Grado Il 4 7,7
Total 52 100

Fuente: Ficha de recoleccion de datos
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Figura 6. Grado de esteatosis hepéatica en pacientes adultos atendidos en el Hospital Carlos Monge Medrano Juliaca 2024
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Se plante6 como cuarto objetivo especifico: Reconocer los grados de esteatosis

hepatica en pacientes adultos atendidos.

En la Tabla 06 y Figura 06 se representa la manera en la cual se hace el proceso
de distribucién de la variable grado de esteatosis hepatica. Los datos muestran
que el 53,8% de los pacientes presentd Grado I, el 38,5% Grado I, y el 7,7%

Grado IlI.

Estos hallazgos guardan relacién con investigaciones previas. Como, Basain,
Valdés, Pérez, Tase y Ramos, en un estudio realizado en poblacién pediatrica
atendida de Cuba, reportaron que de 19 pacientes que presentaban obesidad,
asi como también sobrepeso, 12 presentaron ecografia hepatica positiva, todos
mayores de 10 afios, de los cuales cinco cursaban con obesidad severa. (10)
De igual manera, Rojas en un estudio con 50 transportistas urbanos, hall6 que
el 76% presentaba esteatosis hepatica, concluyendo que existe una elevada
preponderancia de esta patologia en este grupo de individuos. (12)

Por su parte, Pineda, en su investigacion en el Hospital “Coronel Luis Arias
Schreiber” de Arequipa, aplicando la prueba de chi-cuadrado, determind la
existencia de la relacion que se da entre los factores clinicos y la esteatosis

hepatica, incluyendo variables sociodemograficas como edad y sexo.(6)
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CONCLUSIONES

PRIMERA: Se determiné en pacientes adultos atendidos en el Hospital Carlos
Monge Medrano Juliaca 2024, que los factores asociados a la
esteatosis hepatica, abarcan variables sociodemogréficas,
antropomeétricas y clinicas. Los analisis estadisticos demostraron
gue todas las variables evaluadas presentaron una asociacion
significativa con la enfermedad, por lo que se acepta la hipétesis
planteada.

SEGUNDA: Se identifico los factores sociodemograficos asociados al grado de
esteatosis hepdatica en pacientes adultos atendidos, destacando
gue el 86,6 % correspondia a personas de entre 31y 60 afios y el
59,6 % a mujeres. En conjunto, todos los indicadores evaluados
presentaron significancia estadistica, por lo que se acepta la
hipétesis planteada.

TERCERA: Se analizo el factor antropométrico asociado al grado de esteatosis
hepatica en pacientes adultos atendidos, encontrdndose que el
44,2 % presentaba sobrepeso segun su indice de masa corporal.
Este indicador mostro¢ significancia estadistica, por lo que se acepta
la hipotesis planteada.

CUARTA: Se estableci6 los factores clinicos asociados al grado de esteatosis
hepatica en pacientes adultos atendidos, observandose que el 51,9
% no presentaba comorbilidades en sus antecedentes y que el 38,5
% evidenci6 elevacién de transaminasas en las pruebas hepaticas.

En conjunto, todos los indicadores evaluados mostraron
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significancia estadistica, por lo que se acepta la hipdtesis
planteada.

QUINTA: Se describio la enfermedad de esteatosis hepatica de acuerdo con
su grado determinado por ecografia en pacientes adultos atendidos
en el Hospital Carlos Monge Medrano de Juliaca durante el afio
2024. Los resultados mostraron que el 53,8 % presentaba
esteatosis hepatica de grado I, el 38,5 % de grado | y el 7,7 % de

grado .

OFICINA DE |NVEST|GAC|GN http:/repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacion del autor




VICERRECTORADO DE

)
TESIS UANCV \2/ | INVESTIGACION

"OFICINA DE INVESTIGACION"

RECOMENDACIONES

PRIMERA: Al director del Hospital Carlos Monge Medrano se recomienda
coordinar con los responsables de los programas de Promocion de
la Salud, Dafios No Transmisibles y jefe de consultorios externos
de medicina interna, a fin de organizar campafas orientadas a la
promocion de estilos de vida saludables en la poblacion. Estas
acciones deben enfatizar la importancia de la esteatosis hepéatica y
sus complicaciones a lo largo de la vida, con el propdsito de
sensibilizar a la poblacién sobre la necesidad de acudir a revisiones
meédicas anuales y favorecer la deteccion oportuna de esta
enfermedad.

SEGUNDA: A los médicos especialistas en Gastroenterologia y todo su equipo
multidisciplinario del Hospital Carlos Monge Medrano se
recomienda fortalecer la educacién a los pacientes sobre la
esteatosis hepética, su prevencion, tratamiento y manejo.
Asimismo, se sugiere promover estilos de vida saludables
orientados a la proteccién del higado, brindando informacion sobre
los principales factores asociados: sociodemograficos (edad y
sexo), antropométricos (indice de masa corporal) y clinicos
(comorbilidades y alteraciones en las pruebas hepaticas).

TERCERA: A los médicos del Hospital Carlos Monge Medrano se recomienda
considerar los resultados de este estudio para identificar los perfiles
de pacientes en los que debe enfocarse el diagndéstico de la
esteatosis hepatica. Asimismo, se sugiere impulsar trabajos de

investigacion que evalten la prevalencia de esta enfermedad en
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distintos contextos sociales y demograficos del territorio peruano,
con el fin de prevenir o retrasar su progresion hacia complicaciones
mas graves, como la cirrosis.

CUARTA: A los profesionales que integran los servicios del Hospital Carlos
Monge Medrano, en coordinaciéon con la Oficina de Promocion de
la Salud, el servicio de Nutricion y el primer nivel de atencion, se
recomienda actualizar e implementar charlas informativas y
actividades de promocion orientadas a fomentar habitos de vida
saludables. La participacion activa del personal de atencién
primaria resulta fundamental para fortalecer la prevencion y el
control de los factores de riesgo en la comunidad, mediante
intervenciones educativas y seguimiento continuo. Estas acciones
contribuyen significativamente a la concientizacion de la poblaciéon

y a la adopcion de estilos de vida mas saludables.
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ANEXO 1: MATRIZ DE SISTEMATIZACION DE DATOS

&> EDAD & SEXO & IMC & COMORBILIDA o PRUEBASHEP  GRADODEEST
DES ATICAS ¢ EATOSISHEPA
< TICA

1 31-60 ANOS FEMENINO OBESIDAD NINGUNO FOSFATASA AL... GRADO 1
2 31-60 ANOS FEMENINO ADECUADO NINGUNO FOSFATASA AL GRADO 1
3 31-60 ANOS FEMENINO SOBREPESO DIABETES TRANSAMINASAS GRADO 2
4 31-60 ANOS FEMENINO OBESIDAD DIABETES  COLESTEROL GRADO 2
5 31-60 ANOS FEMENINO SOBREPESO DIABETES BT-BD-BI GRADO 2
6 31-60 ANOS FEMENINO OBESIDAD NINGUNO FOSFATASA AL GRADO 1
7 31-60 ANOS FEMENINO OBESIDAD NINGUNO  TRIGLICERIDOS GRADO 2
8 31-60 ANOS FEMENINO OBESIDAD HIPERTENSION BT-BD-BI GRADO 2
9 31-60 ANOS MASCULINO SOBREPESO NINGUNO BT-BD-BI GRADO 1
10 31-60 ANOS FEMENINO OBESIDAD HIPERTENSION .. TRIGLICERIDOS GRADO 2
11 31-60 ANOS FEMENINO ADECUADO HIPERTENSION .. TRANSAMINASAS GRADO 2
12 18-30 A0S FEMENINO OBESIDAD NINGUNO TRANSAMINASAS GRADO 2
13 31-60 ANOS FEMENINO OBESIDAD HIPERTENSION .. TRANSAMINASAS GRADO 2
14 31-60 ANOS FEMENINO SOBREPESO NINGUNO TRANSAMINASAS GRADO 2
15 31-60 ANOS MASCULINO SOBREPESO NINGUNO FOSFATASA AL... GRADO 1
16 31-60 ANOS FEMENINO ADECUADO DIABETES BT-BD-BI GRADO 1
17 31-60 ANOS FEMENINO OBESIDAD NINGUNO FOSFATASA AL .. GRADO 2
18 31-60 ANOS MASCULINO SOBREPESO NINGUNO  TRIGLICERIDOS GRADO 1
19 31-60 ANOS FEMENINO SOBREPESO HIPERTENSION ... TRIGLICERIDOS GRADO 1
20 31-60 ANOS FEMENINO OBESIDAD DIABETES TRANSAMINASAS GRADO 2
21 31-60 ANOS MASCULINO SOBREPESO HIPERTENSION . COLESTEROL GRADO 1
2 31-60 ANOS FEMENINO SOBREPESO HIPERTENSION ... TRIGLICERIDOS GRADO 3
23 31-60 ANOS MASCULINO ADECUADO HIPERTENSION TRIGLICERIDOS GRADO 1
24 31-60 ANOS FEMENINO ADECUADO DIABETES TRANSAMINASAS GRADO 1
25 31-60 ANOS MASCULINO SOBREPESO DIABETES TRANSAMINASAS GRADO 2
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& EDAD & SEXO & MC § COMORBILIDA o PRUEBASHEP  GRADODEEST

DES ATICAS & EATOSISHEPA

TICA

2 31-60 ANOS MASCULINO  SOBREPESO DIABETES TRANSAMINASAS GRADO 2
2 31-60 ANOS MASCULINO ADECUADO NINGUNO TRANSAMINASAS GRADO 1
27 3160 ANOS FEMENINO OBESIDAD HIPERTENSION .. COLESTEROL GRADO 1
28 31-60 A0S MASCULINO ADECUADO NINGUNO FOSFATASA AL. .. GRADO 2
29 31-60 A0S MASCULINO  SOBREPESO NINGUNO  TRIGLICERIDOS GRADO 1
30 31-60 ANOS FEMENINO  SOBREPESO NINGUNO TRANSAMINASAS GRADO 2
31 31-60 ANOS MASCULINO ADECUADO NINGUNO TRANSAMINASAS GRADO 1
32 31-60 ANOS FEMENINO  SOBREPESO NINGUNO TRANSAMINASAS GRADO 2
33 60 A MAS FEMENINO  SOBREPESO NINGUNO TRANSAMINASAS GRADO 2
34 31-60 ANOS FEMENINO OBESIDAD NINGUNO TRANSAMINASAS GRADO 2
35 31-60 A0S MASCULINO OBESIDAD HIPERTENSION ... TRANSAMINASAS GRADO 2
36 31-60 ANOS MASCULINO  SOBREPESO NINGUNO ~ TRIGLICERIDOS GRADO 1
37 31-60 A0S MASCULINO ADECUADO NINGUNO FOSFATASA AL... GRADO 2
38 3160 ANOS MASCULINO  SOBREPESO NINGUNO  TRIGLICERIDOS GRADO 1
39 31-60 ANOS MASCULINO  SOBREPESO HIPERTENSION ... TRANSAMINASAS GRADO 2
40 60 A MAS FEMENINO ~ SOBREPESO HIPERTENSION . TRANSAMINASAS GRADO 2
41 31-60 A0S FEMENINO OBESIDAD NINGUNO TRANSAMINASAS GRADO 2
42 3160 ANOS MASCULINO ADECUADO NINGUNO TRANSAMINASAS GRADO 1
43 60 A MAS MASCULINO  SOBREPESO NINGUNO BT-BD-BI GRADO 2
4 3160 ANOS MASCULINO OBESIDAD NINGUNO FOSFATASA AL GRADO 2
45 31-60 ANOS MASCULINO  SOBREPESO NINGUNO FOSFATASAAL... GRADO 2
46 31-60 ANOS FEMENINO OBESIDAD DIABETES FOSFATASA AL GRADO 2
47 60 A MAS FEMENINO OBESIDAD HIPERTENSION .. FOSFATASAAL. . GRADO 3
48 60 A MAS FEMENINO ~ SOBREPESO HIPERTENSION BT-BD-BI GRADO 3
49 60 A MAS MASCULINO OBESIDAD NINGUNO  TRIGLICERIDOS GRADO 2
@ EDAD & SEX0 @ IMC é COMORBILIDA é PRUEBASHEP  GRADODEEST

DES ATICAS ¢ EATOSISHEPA

. TICA

50 31-60 ANOS MASCULINO ADECUADO HIPERTENSION ... TRANSAMINASAS GRADO 1
51 31-60 ANOS FEMENINO  SOBREPESO HIPERTENSION ...  COLESTEROL GRADO 3
52 31-60 ANOS FEMENINO ~ SOBREPESO HIPERTENSION ... FOSFATASAAL... GRADO 1
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ANEXO 2: MATRIZ DE CONSISTENCIA

FACTORES ASOCIADOS A LA ENFERMEDAD DE ESTEATOSIS HEPATICA EN PACIENTES ADULTOS ATENDIDOS EN EL HOSPITAL
CARLOS MONGE MEDRANO JULIACA 2024

PROBLEMAS OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES DIMENSIONES INDICADORES METODOLOGIA
Problema general: Objetivo general: Hipotesis general: VARIABLE 1 11 Factores | 1.1.1. Edad Disefio:
¢Cudles son los factores | Determinar los factores | Hi: Existe relacion entre los Factores asociados | Sociodemogréaficos No experimental
asociados a la enfermedad | asociados a la enfermedad | factores asociados y la
de esteatosis hepatica en | de esteatosis hepatica en | enfermedad de  esteatosis Tipo:
ontes adultos atendid ontes adultos atendid hena ot dult 1.2 Factores | 1.1.2. Sexo Basica correlacional, de
pacientes adultos atendidos | pacientes adultos atendidos epatica en pacientes adultos antropométricos corte transversal y
en el Hospital Carlos Monge | en el Hospital Carlos Monge | atendidos en el Hospital Carlos retrospectivo.
Medrano - Juliaca 2024? Medrano - Juliaca 2024 Monge Medrano - Juliaca 2024. 12.1.MC
- . L 1.3 Factores clinicos Mé :
Problemas especificos . - Ho: No existe relacion los factores .etoij? .
1 cudl | Objetivos especificos ad | . dad d hipotético deductivo con
. ¢Cuédles son los asociados a enfermedad de ot
¢ 1. Identificar los factores Y enfoque cuantitativo
factores . L. esteatosis hepatica en pacientes
) ] sociodemograficos ] ] -
sociodemogréficos adultos atendidos en el Hospital 1..3.1. Comorbilidades Poblacion:

asociados a la . )
Pacientes atendidos en

asociados a la . Carlos Monge Medrano - Juliaca
. dad d enfermedad esteatosis consulta  externa de
enfermedad de . . 2024. ‘
hepética en pacientes gas’troenter.olgdgla la ?Ll:(l)l
esteatosis hepética en . i - Exi i6 esta constituida por
. dF: adultos atendidos en el HE1: Existe relacion entre los pacientes durar?te s
acientes adultos . i Afi '
p . . Hospital Carlos Monge factores sociodemograficos y 1.3.2. Pruebas hepaticas | Meses  de enero  a
atendidos en el Hospital Medrano la enfermedad de esteatosis diciembre 2024
Carlos Monge . hepatica en pacientes adultos
2. Analizar los factores Muestra:
Medrano? o atendidos en el Hospital .
antropometricos Muestreo

2. ¢Cuéles son los Carlos Monge Medrano.

asociados a la No probabilistico, se

factores enfermedad de - HE2: Existe relacion entre los empled la férmula de
antropométricos ) » factores antropométricos y la célculo muestral
iados al esteatosis hepatica en fermedad  d teatosi obteniendo 52 pacientes
asociados a la pacientes adultos enfermeda e esteatosis con esteatosis hepatica
enfermedad de hepatica en pacientes adultos :
atendidos en el Hospital P P VARIABLE 2 2.1. Grado de esteatosis
esteatosis hepatica en atendidos en el Hospital - Técnica:
P Carlos Monge Medrano. P . - hepatica y
pacientes adulto Carlos Monge Medrano. Esteatosis hepéatica Recoleccion de datos
. . median | nalisi
atendidos en el Hospital ediante el  analisis
documental
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Carlos Monge
Medrano?

¢ Cudles son los
factores clinicos
asociados a la
enfermedad de
esteatosis hepatica en
pacientes adultos
atendidos en el Hospital
Carlos Monge

Medrano?

¢,Cuales son los grados
de esteatosis hepética
en pacientes adultos
atendidos en el Hospital
Carlos Monge

Medrano?

Identificar los factores
clinicos asociados a la
enfermedad de
esteatosis hepética en
pacientes adultos
atendidos en el Hospital
Carlos Monge Medrano.

Describir los grados de
esteatosis hepatica en
pacientes adultos
atendidos en el Hospital

Carlos Monge Medrano.

HE3: Existe relacion entre los
factores clinicos y la
enfermedad de esteatosis
hepética en pacientes adultos
atendidos en el Hospital
Carlos Monge Medrano.
Existe grados de esteatosis
hepética en pacientes adultos
atendidos en el Hospital

Carlos Monge.

Instrumento:

Ficha de recoleccién de
datos.
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ANEXO 3: FICHA DE RECOLECCION DE DATOS
Titulo: Factores asociados a la enfermedad de esteatosis hepatica en pacientes

adultos atendidos en el Hospital Carlos Monge Medrano — Juliaca 2024.

Objetivo: Determinar los factores asociados a la enfermedad de esteatosis
hepatica en pacientes adultos atendidos en el Hospital Carlos Monge Medrano

— Juliaca 2024.
Marcar con una X segun corresponda:

1. Edad
a. 18-30afios () b. 31 - 60 afios () c. 60 amas (
)
2. Sexo
a. Femenino ( ) b. Masculino ( )
3. IMC
a. Adecuado () c. Obesidad ()
b. Sobrepeso ()
4. Comorbilidades

a. Hipertensién arterial
b. Diabetes
c. Ninguno SI

5. Pruebas hepaticas

wn

Transaminasa elevada
Triglicérido elevado NO ()
Colesterol elevado NO ( )
Fosfatasa Alcalina elevada SI() NO ( )
Bilirrubinas Totales — Directas e Indirectas Sl ( ) NO ( )

NO ()

2]

—~ ~ ~
~— — —

® 0o
w

6. Grado de esteatosis hepatica
a. Grado | () b.Grado Il ()
c. Grado lll ()
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ANEXO 4: FICHA DE VALIDACION POR JUICIO DE EXPERTOS
JUICIO DE EXPERTOS
TITULO DE LA TESIS: FACTORES ASOCIADOS A LA ENFERMEDAD DE

ESTEATOSIS HEPATICA EN PACIENTES ADULTOS ATENDIDOS EN EL
HOSPITAL CARLOS MONGE MEDRANO JULIACA 2024

NOMBRE DEL JUEZ: Dra. Thalia Jannira Valdez Pachaure
ESPECIALIDAD: Gastroenterologa.

COLEGIATURA: 78562 FECHA: 30 de abril del 2025
CRITERIOS DE EVALUACION PUNTAJE
El instrumento recoge informacion que permite dar v
respuesta al problema de investigacion
El instrumento propuesto corresponde a los objetivos v
propuestos en el estudio
La estructura del instrumento es el adecuado v
Los items del instrumento responden a la v
operacionalizacion de la variable
La secuencia presentada facilita el desarrollo del v
instrumento
Los items son claros y entendibles v
El nUmero de items es adecuado para su aplicacion v
*se deben eliminar algunos items
TOTAL 16

e De acuerdo: 1 (Si)
e En desacuerdo: 2 (No)
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ESCALA DE VALIDACION

Baja Regular Alta

8 — 12 puntos 12 — 14 puntos 14 — 16 puntos

El  instrumento de | El instrumento de |El instrumento de

investigacion esta | investigacion requiere | investigacion esta apto

observado reajustes para  su | para su aplicacion
aplicacion

CONSTANCIA DE JUICIO DE EXPERTO:

El que suscribe Dra. Thalia Jannira Valdez Pachaure DNI N° 70130368 y CMP
N° 78562 certifico que realice el juicio de experto al instrumento disefiado por la
estudiante

Bach. LUIS ALBERTO AUMA TICONA

Juliaca 30 de abril del 2025

/i\ GASTROENTEROLOGA
) __)CMP. 78562 RNE. 42889
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JUICIO DE EXPERTOS

TITULO DE LA TESIS: FACTORES ASOCIADOS A LA ENFERMEDAD DE
ESTEATOSIS HEPATICA EN PACIENTES ADULTOS ATENDIDOS EN EL
HOSPITAL CARLOS MONGE MEDRANO JULIACA 2024

NOMBRE DEL JUEZ: Dr. César A. Chayiia Chayfna
ESPECIALIDAD: Internista

COLEGIATURA: 27636 FECHA: 30 de abril del 2025
CRITERIOS DE EVALUACION PUNTAJE
El instrumento recoge informacion que permite dar v
respuesta al problema de investigacion
El instrumento propuesto corresponde a los objetivos v
propuestos en el estudio
La estructura del instrumento es el adecuado v
Los items del instrumento responden a la v
operacionalizacion de la variable
La secuencia presentada facilita el desarrollo del v
instrumento
Los items son claros y entendibles v
El nimero de items es adecuado para su aplicacion v
*se deben eliminar algunos items
TOTAL 16

e De acuerdo: 1 (Si)
e En desacuerdo: 2 (No)
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ESCALA DE VALIDACION

Baja Regular Alta

8 — 12 puntos 12 — 14 puntos 14 — 16 puntos

El  instrumento de | El instrumento de |El instrumento de

investigacion esta | investigacion requiere | investigacion esta apto

observado reajustes para  su | para su aplicacion
aplicacion

CONSTANCIA DE JUICIO DE EXPERTO:

El que suscribe Dr. César A. Chayfa Chayfia Ana Corrales Franco identificado
con DNI N° 29542746 y CMP N° 27636 certifico que realice el juicio de experto
al instrumento disefiado por la estudiante

Bach. LUIS ALBERTO AUMA TICONA

Juliaca 30 de abril del 2025

7

Colegr A. Chaveiy £8,

L O CIRyIAND - CRF 3rdeg
ITede ERERGENCIAS TRE2S
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JUICIO DE EXPERTOS

TITULO DE LA TESIS: FACTORES ASOCIADOS A LA ENFERMEDAD DE
ESTEATOSIS HEPATICA EN PACIENTES ADULTOS ATENDIDOS EN EL
HOSPITAL CARLOS MONGE MEDRANO JULIACA 2024

NOMBRE DEL JUEZ: Dra. Ana Corrales Franco
ESPECIALIDAD: Gastroenteréloga.

COLEGIATURA: 30247 FECHA: 30 de abril del 2025
CRITERIOS DE EVALUACION PUNTAJE
El instrumento recoge informacion que permite dar v
respuesta al problema de investigacion
El instrumento propuesto corresponde a los objetivos v
propuestos en el estudio
La estructura del instrumento es el adecuado v
Los items del instrumento responden a la v
operacionalizacion de la variable
La secuencia presentada facilita el desarrollo del v
instrumento
Los items son claros y entendibles v
El nimero de items es adecuado para su aplicacion v
*se deben eliminar algunos items
TOTAL 16

e De acuerdo: 1 (Si)
e En desacuerdo: 2 (No)
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ESCALA DE VALIDACION

Baja Regular Alta

8 — 12 puntos 12 — 14 puntos 14 — 16 puntos

El  instrumento de | El instrumento de |El instrumento de

investigacion esta | investigacion requiere | investigacion esta apto

observado reajustes para  su | para su aplicacion
aplicacion

CONSTANCIA DE JUICIO DE EXPERTO:

El que suscribe Dra. Ana Corrales Franco identificado con DNI
Ne. y CMP N° 30247 certifico que realice el juicio de experto
al instrumento disefiado por la estudiante

Bach. LUIS ALBERTO AUMA TICONA

Juliaca 30 de abril del 2025
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ANEXO 5: AUTORIZACION

"ANO DE LA RECUPERACION Y CONSOLIDACION DE LA ECONOMIA PERUANA"

Juliaca, 16 de Mayo del 2025

CARTA N° 3 é g - 2025 —J-UADI-HCMM-RED-S-SR/J

Seiior(es):
Eco. MARTINA QUISPE OBLITAS
JEFE DE LA UNIDAD DE ESTADISTICA E INFORMATICA DEL HCMM. DE LA RSSR.

PRESENTE.-

ASUNTO : PRESENTA A BACHILLER PARA EJECUTAR PROYECTO DE
INVESTIGACION.

SOLICITANTE :Sr. LUIS ALBERTO AUMA TICONA

REGISTRO N° 8990 - 2025

Mediante el presente me dirijo a Ud. para saludarlo cordialmente, asi mismo presentarle a los
Bachiller de la Escuela Profesional de MEDICINA HUMANA de la UNIVERSIDAD ANDINA NESTOR
CACERES VELASQUEZ, quien ejecutard el Proyecto de Investigacidn titulado “FACTORES
ASOCIADOS A LA ENFERMEDAD DE ESTEATOSIS HEPATICA EN PACIENTES ADULTOS
ATENDIDOS EN EL HOSPITAL CARLOS MONGE MEDRANO JULIACA 2024”, contando con la
opinién favorable de las instancias correspondientes, considera procedente para que el
interesado obtenga informacién para el proyecto de investigacién, solicito le brinde las
facilidades para recabar informacion.

La Unidad de Apoyo a la Docencia e Investigacion de la Red de Salud San Roman otorga la
OPINION FAVORABLE_ para que el interesado realice lo solicitado dentro de la Institucién a
partir de la fecha;al concluir el proyecto debera dejar un ejemplar para la biblioteca del Hospital.

Atentamente,
DE SALUD PUNO
INGE M| N
C Gon zalo
UADI - CAPACITACION
MEDICO - PEDIATRA
CMP 44365 - RNE 31001
EUCG/ccf

Cc. Interesado
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ANEXO 1 ,
FORMULARIO DE AUTORIZACION

N \LES]'
'gmq, '?(‘

."\\

AUTORIZACION PARA LA INCORPORACION DE LOS -\u__*{c\mg%%
TRABAJOS DE INVESTIGACION S
EN EL REPOSITORIO INSTITUCIONAL UANCV

Formato digital Fecha de entrega:__13/11/2025

1. Datos del autor (es):

Nombres y Apellidos: LUIS ALBERTO AUMA TICONA

Direccion: Jr. Azdngaro N° 563 - Juliaca
DNI/Carné de Extranjeria/Pasaporte N°: 43652588
Teléfono: 951567661 email: luisitoauma@gmail.com

Nombres y Apellidos:

Direccion:
DNI/Carné de Extranjeria/Pasaporte N°:
Teléfono: email:

Facultad y/o Escuela de Posgrado: CIENCIAS DE LA SALUD
Escuela Profesional o Mencion: MEDICINA HUMANA

Titulo o Grado Académico a optar; MEDICO CIRUJANO
Asesor: Dra. MARIA CONCEPCION FIGUEROA VILCA

Esta obra se encuentra dentro de las siguientes denominaciones:
Trabajo de Investigacion ] Tesis Trabajo de Suficiencia Profesional L] Trabajo Académico []
FACTORES ASOCIADOS A LA ENFERMEDAD DE ESTEATOSIS HEPATICA EN PACIENTES ADULTOS

ATENDIDOS EN EL HOSPITAL CARLOS MONGE MEDRANO JULIACA 2024
Palabras claves, (3 a 5 términos):_ Comorbilidad, esteatosis hepatica, factores asociados, obesidad.

;Esta obra se desarrollé en la UANCV 12?2

1

! Indicar si su produccion intelectual ha empleado recursos tales como, instalaciones, laboratorios, insumos,
equipos, bases de datos, asesoria técnica por parte del personal de la UANCYV, financiamiento, entré otros

relacionados. e
2 Si su produccion intelectual se desarroll en la UANCYV totalmente o parcialmente, debera autorizar el ‘
deposito en el Repositorio de manera obligatoria. )

FICINA NE INVESTICACIAN
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2. Referencia de tesis:

A

Nlmeas 1S

Bachiller X Titulo = 2da Especialidad Maestria Doctorado
3. Licencias:

)
O

a) Licencia estandar:
Bajo los siguientes términos, autorizo el depdsito de mi tesis en el Repositorio
Digital de la UANCYV,
Con la autorizacion de deposito de mi produccion Intelectual, otorgo a la Universidad
Andina “Néstor Caceres Velasquez™ una licencia no exclusiva para reproducir, distribuir,
comunicar al publico, transformar (inicamente mediante su traduccion a otros idiomas) y
poner a disposicion del publico mi produccion intelectual (incluido el resumen), en formato
fisico o digital, en cualquier medio, conocido o por conocerse, a través de los diversos
servicios por la Universidad, creados o por crearse, tales como el Repositorio Digital de
tesis UANCYV, coleccion de produccion intelectual, entre otros, en el Pert y en el extranjero
por el tiempo y veces que considere necesarias, y libres de remuneraciones.
En virtud de dicha licencia, la Universidad Andina “Néstor Caceres Velasquez” podra
reproducir mi produccion intelectual en cualquier tipo de soporte y en mas de un ejemplar,
sin modificar su contenido, solo con propdsitos de seguridad, respaldo y preservacion.
Declaro que la produccidn intelectual es una creacion de mi autoria y exclusiva titularidad,
coautoria con titularidad compartida, y me encuentro facultado a conceder la presente
licencia y, asimismo, garantizo que dicha produccion intelectual no infringe derechos de
autor de terceras personas.
La Universidad Andina “Néstor Céaceres Velasquez” consignara el nombre del y/o autor
(es) de la produccion intelectual, y no le hara ninguna modificacién mas que la permitida
en la licencia.

Autorizo su publicacion (marque con una X)

Si, autorizo que se deposite inmediatamente.

Si, autorizo que se deposite a partir de la fecha (d/m/a):

No autorizo.

b) Licencia CREATIVE COMMONS 4.0 INTERNACIONAL:
Si usted concede una licencia CREATIVE COMMONS sobre su produccion intelectual,
mantiene la titularidad de los derechos de autor de estay, a la vez, permite que otras personas
puedan reproducirla, comunicarla al ptblico y distribuir ejemplares de esta, bajo las
condiciones siguientes:
. Quiere permitir usos comérciales de su producecion intelectual?
Si: significa que usted permite la reproduccion, distribucion y comunicacion publica de la produccion
intelectual incluso con fines comerciales.
No: significa que usted permite la reproduccion, y comunicacion piiblica de la produccion intelectual,
pero sin fines comerciales.

X Si autorizo

I_—_l No autorizo

OFICINA DE |NVEST|GAC|GN http:/repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacion del autor




VICERRECTORADO DE

TESIS'UANCV | INVESTIGACION

“OFICINA DE INVESTIGACIDM "

VAN
; q'\'f"\?ﬁ“i Cz%p(\‘

Jurisdiccion de su Licencia 27\
Todas las licencias CREATIVE COMMONS son de 4mbito mundial, sin embargo; \L\\‘w g}’
usted puede elegir entre la opcidn “internacional” o una adaptada a su jurisdicciony;, T U4
como para el caso peruano. Laepe 1
La opcion “internacional” emplea el lenguaje y la terminologia de los tratados
internacionales; en cambio, la adaptada a su jurisdiccion, recoge las particularidades

de la legislacion peruana.

En consecuencia, la opcién “internacional” goza de una mayor eficacia a nivel

mundial, gracias a que tiene jurisdiccion neutral. Mientras que la opcion adaptada

a la jurisdiccion del Pera goza de una mayor eficacia ante los tribunales peruanos.

Internacional Nacional
I:I Nacional

Linea de investigacion: MEDICINA HUMANA - P09

; 13 de noviembre del 2025

v <

F irmz( de Autor huella digital Fecha
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